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statistisches  Ober  den  Einfloss  der  Beköstigung  und 
der  Paralyse  auf  die  Sterblictilfeit  der  Irren. 


Sanitatsratb  Dr.  Fraeiikel, 

Dircctor  d«r  Irrenanstalt  tu  Bernburg. 


Als  ich  in  Folge  der  Vereinigung  der  beiden  Anhaitischcn 
IrrenanstiilteD  am  1 .  October  1 875  nach  Uebernabme  der  Direction 
der  Landes-Heil- und  Pflege-AuBtalt  zu  Bernburg  am  Schlüsse 
des  Jahres  1875  der  Oberbehörde  Beriebt  zu  erstatten  hatte,  war 
ich  Ton  der  erscbreckeDden  Thatsache  betroffen,  dass  im  Laufe 
des  ].  1875  unter  158  rerpflegten  Kranken  nicht  weniger  als  16, 
and  zwar  9  Männer  and  7  Frauen  gestorben  waren,  also  Über  10  Vo- 
Von  81  m.  9  i.  e.  V.  =11,11"/, 
„  77  w.  7  i.  e.  7„  =  9,09  „ 
Hatte  man  guten  Grund  gehabt,  die  Höbe  der  Todeszabt  auf 
Beehuang  der  unvortheilhait  belegenen,  räumlich  beschränkten 
Localitäteo  zu  bringen,  in  welchen  die  Kranken  bisher  Ter- 
pflegt  worden  waren,  so  ßel  dieser  Grund  fUr  die  nächstfol- 
geoden  Jahre  weg,  nachdem  die  Kranken  in  den  weiten  und 
behaglichen  Räumen  der  isolirt  und  hoch  gelegenen,  Ton  weit^ 
läufigen  GartenaDlagen  umgebeneu  neuen  Anstalt  untergebracht 
waren- 

Trotz  dessen  bclief  sich  die  Anzahl  der  im  J.  1876  Gc- 
^rbenea  unter  159  (85  m.  74  w.)  verpflegten  Kranken  auf  17 
(13  ro.  4  w.),  also  auf  10,2V,. 

1877  wuchs  die  Zahl  der  Verpflegten  auf  166  (Sil  ni.  77  w.); 
4ie  Zahl  der  Todesfälle  fiel  auf  13  (7  m.  6  w.> 

Die  hohe  Zahl  der  Sterbefülle,  welche  trotz  der  Abmin- 
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4  Frcanksl, 

minderangr  im  J.  1877  immerhin  im  Sjäbrigen  Durchschnitt  noch 
auf  9%  der  Verpflegten  sich  belief,  erBchieu  um  ao  bedenk- 
licher, als  von  Anfang  an  seitens  der  Verwaltung  Alles  ge- 
schab, am  etwaige  oachtheilige  Eiaflüese  zu  beseitigen.  Ins- 
besondere wurde,  in  Rtlcksicht  auf  die  von  hervorragenden 
Psychiatern  erhobene  Meinung,  dass  die  geringere  oder  grössere 
Sterblichkeit  in  Irrenanstalten  von  der  mehr  oder  minder 
reichlichen  und  guten  Beköstigung  abhängig  sei,  mehr  und 
mehr  darauf  Bedacht  genommen,  den  Kranken  diese  Wofaltbat 
zu  verschaffen  und  die  Erträge  der  Land-  und  Viehwirthscbaft 
in  diesem  Sinne  zu  erhöhen  und  zu  verwerthen.  Um  Nichts 
zu  vernachlässigen  und  um  an  dem  Verhalten  anderer  An- 
stalten das  eigene  zu  prtifen  und  zu  bemessen,  wurde  aus  den 
zugegangenen  Anataltsbericbten  der  letzten  Jahre  die  vor- 
stehende Tabelle  entworfen,  in  welcher  zur  übersichtlichen  An- 
schauung gebracht  ist,  was  und  wie  viel  den  Kranken  zur 
Nahrung  gereicht  wird  und  wie  sieb  die  Sterblichkeit  dagegen 
verhält.  Leider  ist  das  dargebotene  und  verwerthbare  Material 
nicht  reichlich  vorhanden  und  überdies  zu  bemerken,  dass  nur 
die  Menge,  nicht  aber  die  Gute  der  Kost  bestimmt  werden 
konnte,  für  welche  letztere  der  zugleich  mit  aufgeführte  Kosten- 
preia  eine  nicht  sichere  GewShr  giebt  (siehe  Tab.  I.). 

Der  erste  Blick  in  diese  Tabelle  genügt,  um  zu  erkennen, 
dass  sie  eigentlich  das,  was  sie  beweisen  soll,  nicht  beweist, 
denn  wir  erkennen  daraus  nicht,  dasa  die  reichlichere  Kost 
mit  der  geringeren  Sterblichkeit  immer  Hand  in  Hand  geht. 

Ja  es  siebt  fast  wie  Ironie  ans,  dass  eine  der  ersten  Zeilen, 
der  wir  darin  begegnen,  das  Dogma  von  der  Unfehlbarkeit 
der  guten  Kost  nicht  nur  umzustossen,  sondern  geradezu  auf 
den  Kopf  zu  stellen  scheint.  Brieg,  die  schlesiacbe  Provin- 
zialanatalt  für  Unheilbare  und  Sieche,  ernährt  seine  Kranken 
mit  den  geringsten  und  wenigst  kostspieligen  Mitteln,  gering 
an  Masse  und  Gehalt,  und  doch  hat  dasselbe  Brieg  die  we- 
nigsten Sterbefälle  (3V,)  aufzuweisen,  während  die  an  ani- 
malischen Nahrungsmitteln  und  Spirituosen  reiche  Verpflegung 
in  Hamburg  und  Hildesheim  mit  grossem  Kostenanfwandc 
es  nur  zu  einer  Sterblichkeit  von  5,93%  resp.  8°/,  bringt 
Darf  nun  zwar  eine  so  vereinzelte  Tbatsache  nicht  zur  Be- 
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grOndaDff  einer  Regel  benutzt  werden,  so  beweist  doch  der 
AnsDabmefall,  dasB  es  noch  andere  Verhältnisse  geben  mllsse, 
ab  die  reichere  oder  Srmlicbere  BektJBtigungsweiBe,  welche  auf 
die  Höhe  der  Sterblichkeit  Einfluas  Oben.  Denn  unsere  Ta- 
belle weist  ferner  nach,  dass  auch  bei  reichlichster  Verpfle- 
gnng,  wie  sie  in  Königslutter  vorhanden  ist,  die  Mortalität 
eine  bedeutendere  Höhe  (8,2%)  als  in  Göttingen  (5,8°/,)  er- 
reicht. 

Dasselbe  ist  auch  in  Bernburg  der  Fall,  wo  die  Summe 
der  stickatoffhaltigen  NäBrmittel  ron  deijenigen  in  den  rei- 
cheren Anstalten  nicht  wesentlich  differirt.  Trotz  dessen  ist 
hier  die  Zahl  der  Todesfälle  eine  so  beträchtlich  hohe.  Der 
Grund  dafdr  ist  mithin  nicht  in  der  Mangelhaftigkeit  der  Be- 
kdsäguDg,  sondern  in  Anderem  zu  suchen. 

Dieser  andere  Grund  ist  meines  firacbtens  zunächst  in  der 
paralytischen  Seelenstörung  zn  finden,  welche  in  der 
Bernburger  Anstalt  in  hervorragender  Weise  auftritt  und  zu 
lahlreichereo  Todesfällen  Veranlassung  giebt.  Zum  Beweise 
dessen  diene  nachstehende  Tab.  II. 

Wir  ersehen  aus  Tab.  IL,  dass; 

1.  wlhr.  in  Pronaaen  i.  J.  1876  von  100  Verpflegten     7,81   mit  Tod  abgiDgen, 

in  Anbalt  i.  Mittel  d,  3  JabTe    ,       .  .  9,iB  starben;  da«s 

1.  in  PresMeii  antn ,  6,SS, 

in  Anbftlt         ,         ,  ,  10,11  Puilyl.  liob  bef.; 

3.  in  Prensten      .         100  Paraljtik.    82,4, 

in  Anhalt        , ,  87,7  Btuben; 

i  in  Preusaen 100  Qeatorbeii.  2S,6, 

in  Anbalt         ,         '53      Paral^t.  sich  bef. 

Noch  auSälliger  treten  diese  Verhältnisse  an's  Licht,  wenn 
wirdiebeidenGeschlechtergesondertbetrachten.  Dann  sebenwir: 

in  Pieuneo  unter 

10O  t.  J.  167«  fiberbanpt  Verpflegten  U.    9,79  W.    2,19  mit  PaMljrie 

■■  Anbalt  nnter 

tOO  i.  J.  1876  übetbaupt  .  ,     17,6      ,      4        , 

in  Pnoaien  antat 

100  TerpSegten  Paral;tiacben    ,    8S,8S    ,    80,24  veratotben 
in  Anbalt  unter 

100  verpflegten  .  .     71,4     .    88,3 

in  Frennen  nntei  100  Verstorbenen  .  .  .  86,1  ,  10,1  mitParAlr*« 
in  Anbalt         .-.  .  .-.77.      3.  ■[ 

...  ,..)OgIc 
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Wenn  denmaoh  die  Sterbliobkeitsziffer  der  Verpfiegten 
aberbaopt  io  Anhalt  um  ein»  1,5%  höher  als  diejeoige  io 
Freassen  ist,  so  beruht  das  auf  dem  um  3,75%  bshercn 
I^ocentsatz  der  io  Anhalt  verpflegten  Paralytiker.  Daas  die 
Mangelhaftigkeit  der  Kost,  an  welcher  die  letzteren  bei  ihrem 
bekannten  Appetit  reichlich  participireo,  nicht  schuld  an  ihrer 
grösseren  Sterblichkeit  ist,  wird  aus  Tab.  I.  ersichtlich  sein. 

Allerdings  gilt  hier  der  Einwurf,  dass  die  Zahlen  aus  An- 
halt denen  aus  Preussen  gegenHber  gar  su  geriugfDgtg  und 
die  Procentberechnung  um  so  höhere  Sätze  liefert,  je  gerioger 
die  Krankenzabl  ist.  Das  beweisen  u.  A.  die  im  staästischen 
Berieht  fOr  1876enthaltenen  Angaben  aus  den  Provinzen  Posen, 
Pommern,  von  Uobenzollem  ganz  abgesehen.  So  hatte  Posen 
(He  geringste  Zahl  verpflegter  männlicher  Geisteskranken  (207), 
dkmoter  nur  18  Paralytiker,  von  denen  9  starben,  mithin  unter 
8,7%  Verpfl^ften  50%  an  Paralyse  Verstorbener,  —  Pommern 
unter  379  verpflegten  Männern  21  paralytische  und  ebenfalls 
9  Verstorbene,  d.  i.  auf  5,57o  verpflegte  Paralytiker  42,8°/,, 
Terstorbene,  während  in  Prov.  Brandenburg  unter  2366  ver- 
pflegten männlichen  Kranken  466  an  Paralyse  litten  und  von 
diesen  133  verstarben,  d.  i.  von  19,7%  verpflegten  Paralytikern 
28,5'/,.  Auch  Rheinland  mit  seiner  nächstgrossen  Zahl  ver- 
pflegter männlicher  Kranken  (=2199)  hatte  unter  178  para- 
lytischen nur  49  i.  e.  2;,&%  Todte. 

Keine  der  Provinzen  jedoch,  Brandenburg  ausgenommen, 
halte  eine  so  hohe  Frocentzahl  an  Paralyse  leidender  Männer, 
me  Anhalt  *),  welches  räumlich  sowohl  wie  in  Bezug  auf  so- 
oale  VerhUtoisse  zwischen  den  Provinzen  Brandenburg  nnd 
Simsen  in  der  Mitte  liegt. 

Leider  gewährt  uns  der  statistische  Beriebt  tlber  die  Geistea- 
kraoken  in  den  (prenssiachen)  Irrenanstalten  keinen  Einblick 
in  die  socialen  Verhältnisse  der  Kranken  in  sp.  der  Para- 
lytiker, auch  die  Detailberichte  der  einzelnen  Anstalten  geben 


')  Die  Beibenrotge  Igt  diaae:  Sohlesnig-HoUlein  ifi6%:  Hsn- 
■at«r  4,5fi%;  Weitfalao  5,5%;  Hes*en-N«iiiu  0,46%;  Pommern 
iM*!,:   BheiDlBDd   8,1%-,   PTflaiien    8,2%;    HohemolleTD    8,33%; 


nicht  hinreichendes  Material  um  Vergleiche  in  dieser  Uüisicht 
anstellen  zu  können.  In  Anhalt  rekrutirt  sich  die  Zahl  der 
Paralytischen  vorzugsweise  aus  dem  Handwerker-  und  mittleren 
BUrger-,  weniger  aus  dem  Gelehrten-  und  KUnstlerstande  nnd 
nooh  weniger  aus  der  ackerbautreibenden  Bevölkerung.  In 
hervorragendem  Maasae  wird  der  Stand  der  kleinen  Kanf- 
leute  und  der  Sahaltem-Beamten  betroffen.  In  diesen  St^deo 
sind  nicht  grosse  LeidenBchaften  oder  Nabruogssorgen  als  rer- 
anlasseode  Ursachen  zur  Krankheit  anzuklagen,  wenn  Eines, 
80  ist  es  die  dQrftige  Kost,  welche  in  vielen  Fällen  durch 
Branntwein-  oder  Biergenuss  ersetzt  wird.  In  Anstalten  unter- 
gebracht erhalten  diese  Kranken  jedenfalls  eine  nahrhaftere 
Kost  als  sie  zu  Hause  zu  sich  zu  nehmen  gewohnt  waren. 

Werfen  wir  nochmals  einen  Blick  auf  Tab.  L,  so  sehen 
wir,  dass  die  Summe  der  Mahmngsmittel,  welche  in  den  mei- 
sten Anstalten  gereicht  wird,  der  von  den  Physiologen  für 
einen  erwacbsenen  Mann  erforderten  Menge  tbells  gleichkommt, 
tbeils  dieselbe  Uhertriift.  Nach  älteren  Annahmen  (ValmtiH, 
Budge)  braucht  ein  erwachsener  Mann  2,5—4  Kil.  d.  i.  0,5  bis 
0,8  Eil.  TrockenstibstaDz;  nach  Voü 

Bin  kiftniBM  Arbeite!  tSgl.  a.  Eiw.  137,  Fett  173,  KohUhrdnt  353  Qr; 
ein  mittlsrer  Arbeiter          „      „      „      108,      „       56,  „  500     „ 

eine  ki«aklicbi  Fiia         „     „     „       56,     „      23,  „  304    „ 

eine  Pfrandneria  „     „     „       80,     „      49,  „  266    „ 

ein  Gotang.  (im  Uinim.) ,        85,      ,.       30.  „  300     ,. 

93,2,  „       66,3,         „  344,4,, 

Vergleichen  wir  hiermit  die  in  Tab.  I.  gefundenen  Mengen, 
so  ergiebt  sieb  für  das  niedrigst«  Maass  in  Brieg  mit  0,3:^  Or., 
fUr  das  höchste  in  Lenbus  mit  0,533  ein  Durchschnittsquan- 
tum  an  Nahrangsmitteln,  wobei  die  an  NahniogsbedOrfnissen 
so  verschiedenartigen  Insassen  der  Irrenanstalten  wohl  bestehen 
können.  Vergleichen  wir  nun  aber  gar  die  aas  Tab.  I.  er- 
mittelten  Werthe  der  Nahrungsstoffe  mit  den  von  Voii  erfor- 
derten Werthen,  indem  wir  das  Mittel  aus  den  obigen  5  Ka- 
tegorien  ziehen,  so  findet  eich,  dass  schon  Brieg  diese  Bedin- 
gungen erAlllt ').    In  höherem.  Maasse  ist  das  bei  den  übrigen 

')  Dia  an  Fett  fetilenden  33  Or.  werden  durch  den  Uebersobnu  r«n 
60  Qr.  KoblebrdTBteD  reicblioh  ereettt,  da  17  der  lititeren  10  dir  er- 
•leren  glelcbwertbig  lind. 
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Anstalten  der  Fall,  wie  aus  der  Torstehenden  ZoBammeD- 
gtellmi^  erBichtlicb  wird.  Zur  Erläuterung  der  vorstehenden ' 
Tabellen  diene,  dass  die  Wertbe  fUr  Brod  und  Mehlspeisen 
an  Eiweiss  mit  l07o>  an  Kohlehydraten  mit  50%,  fUr  Kar- 
toffeln an  EiweiBs  mit  2\,  an  Kohlehydraten  mit  21,8°/o, 
für  Fleischspeisen  an  Eiweiss  mit  167o,  an  Fett  mit  lOVoi 
Ot  Butter  und  Schmalz  au  Fett  mit  027a,  für  Milch  an 
Eiweisa  mit  4%,  an  Fett  mit  17,,  an  Kohlehydraten  mit  5Vo 
berechnet  sind  (Tabelle  III.)- 

Es  würde  zn  weit  führen,  sämmtliehe  obige  Zahlen  mit 
den  von  den  Physiologen  erforderten  Werthen  zu  vergleichen. 
Es  mtiss  das  den  Interessenten  überlassen  werden.  Kur  einige 
Beispiele  mögen  zur  Erläuterung  dienen.  Allenberg  fllhrt 
seinen  Kranken  nur  3  Grm.  Eiweiss  weniger  zn,  als  der  „kräf- 
tige Arbeiter"  zu  seiner  Erhaltung  bedarf.  Das  fehlende 
Fett  ersetzt  es  durch  einen  Ueberschuss  an  Kohlehydraten. 
Hildesheim  erfüllt  fast  buchstäblich  die  Bedingungen  fUr 
den  Bedarf  des  mittlereo  Arbeiters,  wenn  es  die  fehlenden 
Kohlehydrate  durch  den  1 1  Grm.  betragenden  Ueberschuss  an 
Gineiss  deckt  (?).  Die  „Ffrttüdnerin*',  welche  bei  80  Ei- 
wem,  49  Fett,  266  Kohlehydrate  sich  behaglich  wohl  l^hlt, 
irBrde  in  Brieg  bei  96  Eiweiss,  44  Fett  und  404  Kohlehydrate 
eine  laxuriöae  Kost  geniessen;  auch  Bunzlau  reicht  zum  Er- 
satz fttr  die  geringe  Menge  Eiweiss  im  Fleische  durch  Brod 
and  Kartoffeln  eine  so  reichlich  eiweisshaltige  Kost,  wie  ein 
gewfibnlicher  Arbeiter  deren  nicht  bedarf.  Freilich  warnt 
Voü  vor  dem  Zuviel  an  Kohlehydraten,  deren  Maxim. 
500  Grm.  nicht  übersteigen  soll. 

Ob  aber  hoch  oder  niedrig,  mehr  oder  minder  richtig  be- 
nesseD,  —  die  Nahrung  allein  scheint  nicht  der  wesentliche 
Factor  fDr  die  Höhe  der  Sterblichkeit  zu  sein,  wenn  man  die 
angeführten  Beispiele  mit  einander  vergleicht. 
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Fernere  Nachricht  ober  die  Meierei  Zschadntss  bei 
der  Irrenaostalt  Colditz. 


MedlcinalrAth  Dr.  Voppel, 

DirMtor  der  Lid  des!  TTennn  statt  lu  Colditi. 


Nach  Ablauf  eines  Decennium  durfte  es  wohl  an  der  Zeit 
nnd  rielleiebt  nicbt  ganz  onwillkommen  sein,  deo  E^hgenosMD 
Über  die  weitere  Entwickelang  unserer  agricolen  ErgftuEUDg 
der  geschloBsenen  Anstalt  ein  möglichst  anschauliches  Bild  za 
liefern.  Es  scheint  gegenwärtig  der  rechte  Zeitpunkt  dazu  ein- 
getreten zn  sein,  da  —  mit  Ausnahme  fortgesetzter  Bestrebun- 
gen für  weiteren  Erwerh  von  Lftndereieo  —  ein  vorlSufiger 
Abacbluas  in  Bezug  auf  die  Belegung  der  in  baulicher  Hinsicht 
bisher  in  Aussicht  genommenen  Wohnlichkeiten  gegeben  ist 
Innerhalb  dieser  Grenzen  bat  nunmehr  die  Meierei  bis  'Eaie 
1877  den  Umfang  einer  mittelgroasen  Irrenanstalt  erreicht 
Bereits  ttberschreitet  die  Zahl  der  in  unseren  Besitz  überge- 
gangenen, bez.  neu  erbauten  Wohnhäuser  die  der  übrigen  Be- 
wohnerschaft des  kleinen  Dorfes  nicht  unbedeutend  und  nicht 
gar  weit  darf  man  sich  den  Zeitpankt  entfernt  denken,  wo  die 
gegenwärtigen  Besitzer  es  in  ihrem  Interesse  finden  werden, 
ihre  Grundstücke  bis  auf  einen  Tcrschwindend  kleinen  Best 
auf  die  Heierei  zu  übertragen.  Erst  dann  aber  wird  der  rein 
ländliebe  Charakter  der  ganzen  Ansiedelung  gewonnen  and 
gewahrt  werden  ki5nnen,  wenn  man  in  der  Lage  sein  wird, 
'''"  Mehrzahl  der  Bauerhäuser  in  ihrer  urBprÜnglichen  Gestalt 
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■it  kläaeren  Groppen  der  Iminnigen  za  heaetzen  und  die  nor 
interitnistiseh  erbaaten,  etwas  casernenartigen,  wenn  aneh 
insKrHch  wohlgestalteten  and  ihrem  Zweek  TorDbergehend  wohl 
entqireehenden  Baraekeo  (g.  v.  v.)  ganz  einzniiefaen  oder  anderen 
Anfgaben  dienstbar  za  machen.  Noch  beror  dieses  Zie\  erreicht 
ist,  wird  sieh  aber  die  Herriehtnng  einer  kleinen,  der  Ver- 
grtsserung  fthigen  Centralanstah  nnTermddlich  machen,  am 
der  steten  ZnrOckversetzang  periodisch  nicht  in  den  ländliefaeo 
Babmoi  passender  oder  psyehisch-somatisefa  Erkrankter  aber- 
boben  va  sein,  wekbe  Znrtleknahme  äne  Quelle  mehrfacher 
UnzatrigUelikeiten  fb  die  genannten  Kranken  ist  Aach  kfinnle 
■l^«im  der  Kreis,  innerhalb  deasoi  man  ans  polizeiliehen  and 
anderen  J^eksiebten  «eh  bislang  za  halten  hatte,  ganz  wobl 
ohne  die  jeU  begrfindetea  Bedenken  erweitert  werden,  wenn 
Man  in  einer  beiden  Absiebten  dtenenden  Beserreanstah  einen 
ncberen  nnd  za  dea  genannten  Zwecken  anseiebraiden  StHtz- 
ponkt  gewooneB  haben  wird. 

1b  ABsdlnaae  an  frfibere  Mittheüonges  im  Irrenfreond 
nnd  iem  TiHÜ^enden  JonnuJe  wird  es  gmUgea,  am  der 
V<dlsaa£gkeit  willen  die  einelnco  Bildnogsstadien  onserc« 
ömtermAmemB  kan  sa  resimtren  nnd  die  gewonnenen  Besoi- 
tate  bis  sam  kentigea  Tage  nach  den  nr  Bieiitsehnnr  dieaen- 
dea  Hanpimfeabai  vu  foüat  BdmeUnng  n  bringen,  da  wir 
in  allen  Ihrigen  Bcsictengen  nw  geringe  Abweidrangra  Ton 
Aem  in  £eaer  Zdtsduifi  B.  39  Dargelegten  za  Tcndc^nen 
haben  wirken.    Diese  Hanptan^abca  liad  zanädtst: 

1)  den  Irrainnigea  eine  naeh  ihrer  Beaebaflenbeil  dien- 
fiehe  nd  weitMggBAste  Freibed  inMrkidb  eines  lindhchen 
Gebietes  sa  gewihiea, 

2)  dea  weU&itigen  Etnflus  der  I^adlafi  nnd  einer  dneh 
ikre  Manäehfidtigkeit  nd  XatbtieULcit  die  Krilfle  der  Inen 
■b faden  nnd  sie  allMiUig  rcaselnd»  Beaddfiigag  zn  ge- 

3)  fie  eh«  Zwang  erfo^ite  Zarfckdtangnng  meeofd- 
Mter  nnd  sielaner  oder  «AidHeber  Bestreb— gen  aaler  die 
BantkaA   j^tmrM^UtTniii    ThU^keü   pndisck    la   erwci- 
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mit  kleineren  Grnppen  der  Irrsinnigen  zu  hesetzeo  ond  die  nur 
mterimistisch  erbauten,  etwas  casernenartigen,  wenn  ancb 
imserlich  wobigeetalteten  und  ihrem  Zweck  Torübergehend  wohl 
entsprecbendeo  Baracken  (s.  v.  t.)  ganz  einzuziehen  oder  anderen 
Aufgaben  dienstbar  zu  machen.  Noch  beror  dieses  Ziel  erreicht 
iüt,  wird  sich  aber  die  Herrichtung  einer  kleinen,  der  Ver- 
^saening  f&bigen  Gentralanstalt  unvermeidlicfa  tnacben,  um 
der  Bteten  Zurllckversetzung  periodisch  nicht  in  den  Undliehen 
Rahmen  passender  oder  psychisoh-somatiach  Erkrankter  über- 
boben  zu  sein,  welche  Zurücknahme  eine  Quelle  mehrfacher 
UnzutrSglichkeiten  fDr  die  genannten  Kranken  ist.  Auch  kdunte 
alsdann  der  Kreis,  innerhalb  dessen  man  aus  polizeilichen  und 
anderen  Bttcksichteu  sich  bislang  zu  halten  hatte,  ganz  wohl 
ohne  die  jetzt  begrHndeten  Bedenken  erweitert  werden,  wenn 
min  in  einer  beiden  Absichten  dienenden  fieserveanstalt  einen 
licheren  ond  zu  den  genannten  Zwecken  ausreichenden  StBts- 
ptnikt  gewonnen  haben  wird. 

Im  Aaschluese  an  frühere  Mittheilungen  im  Irrenfreund 
wA  dem  Torliegendeu  Journale  wird  es  genügen ,  um  der 
FoikjEndigkeit  willen  die  einzelnen  Bildungsstadien  unseres 
l/ateniehmenB  kurz  zu  resttmiren  und  die  gewonnenen  Resul- 
Ue  bis  znm  beutigen  Tage  nach  den  zur  Richtschnur  dienen- 
de Hanptanfgaben  zur  vollen  Beleuchtung  zu  bringen,  da  wir 
in  allen  Übrigen  Beziehungen  nur  geringe  Abweichnngen  von 
•iem  iD  dieser  Zeitschrift  B.  29  Dargelegten  zu  verzeichnen 
Üben  würden.    Diese  Hauptaufgaben  sind  zunächst: 

1)  den  Irrsinnigen  eine  nach  ihrer  BeBchaffenbeit  dien- 
belle  nnd  weitmdglichste  Freiheit  innerhalb  eines  ländlichen 
Gebietes  zu  gewähren, 

2)  den  wohlthätigen  Einfliiss  der  Landluft  und  einer  durch 
ihre  Mannichfiütigkeit  nnd  Natürlichkeit  die  Kräfte  der  Irren 
Ibenden  und  sie  allmählig  fesselnden  Beechftftigung  zu  ge- 
winnen, 

3)  die  ohne  Zwang  erfolgte  ZnrückdHingung  ungeord- 
neter nnd  »elloser  oder  schädUcher  Bestrebungen  unter  die 
Herrschaft  gemeinnützlicbcr  Thätigkeit  practisch  zu  erwei- 
"en,  nnd 

,    .__iv,Goog[c 


16  Vopp«l, 

4)  durch  HeranbilduDg  eines  lebeDskräfUgen  Factors  fBr 
Einn)g:ung  eines  neuen  Verpflegunggmodus  der  Irren  in  bemts 
bestebeDde  Organisationen  den  Unterbringungs-  and  Verpfle- 
gongsanfwand  namhaft  zn  errnftesigen. 

In  wieweit  diesen  Forderungen  durch  die  Leistungen  der 
Meierei  Zschadrass  entsprochen  worden  und  welche  derselben 
noch  ZQ  erstreben  sind,  soll  nun  sine  ira  et  studio  durch  fol- 
gende Änfahrungen  erörtert  werden. 

Wie  schwer  es  fällt,  die  über  das  rechte  System  der 
Irrenverpflegung  einander  bekämpfenden  Ansiebten  auf  wissen- 
sobaftlichem  Gebiete  zn  versöhnen  und  auszugleichen,  da  jede 
ihre  erfahrungsmässige  Berechtigung  hat,  weiss  Jeder  von  uns, 
der  mit  Anfmerkaauikeit  den  jüngst  erhobenen  Streitfragen  ge- 
folgt ist,  oder  selbst  an  ihnen,  sei  es  positiv',  sei  es  negativ, 
Theil  genommen  bat:  Dasa  das  Gbeel'scbe  „Paradies"  etwas 
von  seinem  Nimbus  eingebtlsst  und  erst  in  neuerer  Zeit  eine 
mehr  entsprechende  Gestaltung  erfahren  hat,  wird  wohl  gegen- 
wärtig allseitig  zugestanden.  Aber  auch  mit  dieser  Reform 
wird  eine  durch  mehrere  Jahrhunderte  hindurch  geheiligte  Fa- 
milien-Gepflogenheit, wie  sie  die  Campine  bietet  and  nach  Ört- 
lichen Verhältnissen  ermSglicM,  als  Verpflegungsmodus  (ür 
eine  grossere  Anzahl  von  Irren  in  Deutschland  fUr  jetzt  schwer- 
lich Eingang  finden  können.  Auch  irgend  welche  andere  Form 
familiärer  Verpflegung  in  grösserem  Maassstabe,  welche  eine 
continuirliche  ärztliche  Ueberwachuog  in  sich  scbliesst,  und  le- 
diglich das  Wohlbefinden  der  Irrsinnigen  anstrebt,  wird  auf 
lange  hinaus,  wenn  Überhaupt  realisirbar,  viele  Schwierigkeiten 
finden.  Selbst  wenn  der  Kostenpunkt  nicht  in  Betrachtung 
gezogen  werden  soll.  Es  galt  nun  fQr  uns,  wo  der  Boden  (\ü 
Niederlassung  von  Irren,  mitten  unter  einer  allen  Neaemngen 
ohnehin  abgeneigten  T^ndbevölkemng  nieht  im  Hindesten  vor- 
bereitet war,  die  Anfänge  einer  solchen  mit  der  äussersteo 
Vorsicht  in's  Werk  zu  setzen,  um  der  anfangs  allseitig  mit 
Misstranen  und  Zweifeln  aller  Art  aufgenommenen  factisehen 
Begründung  eines  ländlichen  Filials  mit  möglidist  freier  Ver- 
fassung Eingang  und  bei  den  Volksvertretern  zareicbende 
Unterstützung  zu  verschaETen. 

Damit  soll  gleichzeitig  hier  dem  Vorwurf  begegnet  sein, 
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der  70D  der  Hindernisae  unkundiger  Seite  mehrfach  erhoben 
worden  ist,  dasg  die  den  Irren  hier  gewährte  Freiheit  sich 
1D8  Torgefasster  Meinung  flber  einen  yerh&ltnisBmäsBig  7.u  ge- 
ringen Procentantheil  der  AnBtaltepfleglinge  za  erstrecken 
Kbeine. 

Nicht  nur,  dass  die  Sache  neu,  durch  glückliche  Inaugu- 
mion  an  anderen  Orten  noch  keineswegs  festgeatellt,  die  Unter- 
bringung einer  grösseren  Anzahl  von  rrrcn  auf  einem  anfangs 
kleineren  Areal  erst  nach  AugfBhrung  vieler  Um-  und  Neu- 
banteu  zu  bewerkstelligen  war,  sondern  es  musste  auch  in 
BerOekeichtigung  gezogen  werden,  der  guten  Sache  nicht  von 
vorn  herein  dadurch  zu  schaden,  dasa  unftlgsame,  der  Land- 
wirtiiscbalt  entwöhnte  oder  unkundige  Elemente  die  Geneigt- 
heit der  branchbaren  und  willigen  Kranken  hemmten,  das  Zu- 
uminenleben  störten  und  durch  ihr  Gebahren  die  bestehende 
Abneignng  der  Umwohner  steigerten,  somit  aber  stete  Gon- 
9icte  hervorgerufen  und  scbliesslicb  die  Einpöanzung  der  Irren 
mitten  in  eine  dichte  Landbevölkerung  nicht  wenig  erschwert 
^ib«B  wurden :  kurz ,  es  mussten  erst  Erfahrungen  gemacht, 
etviip  Hissgriffe  unverzüglich  verbessert  und  bei  der  Ver- 
tieiJnug  und  Freiheitsgewäbrung  der  einzelnen  Kranken  die 
gtiiste  Vorsieht  angewendet  werden.  So  wurde  bis  zum  hea- 
tigen  Tage  der  Grundsatz  aufrecht  gehalten,  jeden  Neuaufge- 
flommenen  erst  einer  mehrmonatlicben  genauen  Beobachtung 
is  der  Anstalt  zu  untersiehen,  bevor  er  der  Meierei  einverleibt 
Verden  kann:  dagegen  hat  man  sieb  selbst  durch  höhere 
Grade  der  Indolenz,  geistiger  Apathie  und  eines  Stadium  der 
Verblödong,  welches  zu  jeder  einiges  Nachdenken  erfordernden 
Arbeit  onÄLhig  gemacht  zu  haben  schien ,  durchaus  nicht  ab- 
Mbrecken  lassen  ond  wiederholt  Überraschend  günstige  £e- 
ffiltate  von  diesem  EingrifT  in  die  tiefste  Versunkenheit  ge- 
wonnen. —  Im  ruhigen  Fortsehreiten  und  unter  möglichster 
Srhoaung  der  Anwohner  sind  wir  in  verhältnissmässig  kurzer 
Zeit  dabin  gelangt,  die  bestehenden  Vorurtheile  nach  und 
Meh  abzasebwächen  und  das  Unternehmen  ebenso  nach  aussen 
iAer  zu  stellen,  wie  es  sich  im  Innern  mehr  und  mehr  be- 
festigt und  die  betheiligten  Kranken  mit  einer  Befriedigung 
huHiehtlicb  ihrer  jetzigen  Lage  erfüllt  hat,  die  zwar  bei  so 
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Manchen  die  SebDsucbt  naoli  der  Heimath  niolit  ganz  aasaer 
CoDTs  setzt,  bei  einem  Vergleich  mit  dem  Lebeo  in  der  ge- 
schlossenen Anstalt  aber  den  nnbesbrittenen  Vorzog  vor  diesem 
gaoz  ausser  Zweifel  stellt 

^mmtliche  Baalichkeiten  sind  hart  oder,  wie  die  BarackeD 
mit  Cementpappe,  feuersicher  gedeckt,  die  Fenster  unvergittert 
und  nur  ein  zur  Torttbergebeaden  Isolimng  bestimmter  (zu- 
weilen auch  zur  Einbettung  eines  physisch  Erkrankten  die- 
nender) Parterreraum  durch  eine  rerscblieashare  Jalousie  ge- 
schützt: dagegen  sind  alle  gewöhnlichen  Stubenfenemngen 
durch  Rundscblttssel  zu  sperren.  Die  freie  Bewegung  in  der 
Umgebung  des  Dorfes  und  dem  anliegenden  Laub-  und  Nadel- 
holz  (ehemaliger  Thiei^arlen)  ist  der  Mehrzahl  gestattet  uad 
wird  fleissig  benutzt.  FUr  Erholung  innerhalb  unseres  Boden- 
gmndes  sorgen  bei  gttnstigem  Wetter  ein  gedeckter  Kegel- 
schub, Tersohiedene  Anlagen  mit  freier  Umncht  und  bei  un- 
günstiger  Jahreszeit  die  Lese-,  Billard-  und  Spielsäle  in  der 
n.  und  JV.  Baracke. 

Zunächst  muss  wohl  das  Wachstbum  der  Bevölkerung  und 
deren  Bewegung  in  der  Meierei  in  nähere  Betrachtung  gezogen 
werden.  Zugegangen  sind  der  Colonie  vom  6.  April  1868  bis 
Ende  1»77  Sberhaupt 

488  m.  Verpflegte 

und  zwar  vom  6.  April  bis  Ende  des  J.  1868      =    72  m.  V. 

im  Jahre  1869      =    35  „    „ 

„       n       1870)  f  =    23  „    „ 

„       ,       >871*  I  =   27  „    „ 

„       „       1872      =   58  „     „ 

„       „       1873      =   46  „     „ 

,.       n      1874      =    86  „    ^ 

im  Jahre  1876  Erbauung  d.  Bar.  III.  =    39  „    „ 

im  Jahre  1876      =   64  „    ,. 

im  Jahre  1877  Erbauung  d.  Bwr.  IV.  =    38  „    .. 

nts.  488  tu.  V. 

Der  Abgang  innerhalb  des  Decenuium  beufl'ert  sich  mit 

207  und  zwar 


bv  Google 


Psroere  Ntcbricbt  fibar  die  Unarei  Zichadraii. 


1869  , 

.     34 

13 

8 

1870  . 

.      17 

J 

4 

1871   , 

.     14 

3 

2  m 

1873   . 

9 

2 

a(t) 

1873  , 

„      19 

8 

7[t) 

1874   „ 

„     23 

4 

8  (2t) 

1875  ., 

„     32 

4 

18  (3t) 

1876  „ 

„     24 

S 

14  (9t) 

1877   „ 

..     26 

3 

i1  (6t> 

1 


207        S3  72  (32t)        »42  1  30 

In  einem  zehnjährigen  Zeitraum  war  demnach  ein  Abgang 
TOD  307  =  42,41  des  Geaammtezugangs  zn  verzeichnen.  Der 
ergtere  umfaBBt  aber: 

1)  in  die  Anstalt  Zurflckgenommene    53  =-  26,08'/,, 

2)  in  die  Anstalt  Eingebrachte    .    .    72  =    34,78%, 

3)  in  der  Meierei  Gestorbene      .    .      9  =     4,347o, 

4)  anf  Dauer  Beurlaubte     ....     42  =    30,28V„ 

&)  Eotlaasungen I  =     0,48'/,, 

6)  Entweichungen 30  =    14.49°/,, 

1ÜÜ,457„.      . 

Darob  nachträgliche  Beurlaubung,  bez.  Entlassung  von 
4  Entwichenen  steigt  die  Ziffer  der  unter  3  u.  4)  aufgeführten  Ka- 
tegorien auf  22,bGVa-  Von  ihnen  kehrten  innerhalb  eines  jäh- 
rigen Zeitraums  zurück  10  (1  sogar  2  mal),  nach  bereits  cr- 
fotgter  Entlassung  hingegen  3,  so  dass,  mit  Einachlnss  von  2 
oboe  vorherige  längere  Beurlaubung  Entlassenen,  35  =  7,177,, 
des  Gesamsitxugangs  oder  16,90"/,  des  Gesammtabgangs  als 
definitiv  geheilt,  bez.  wesentlich  gebessert  in  ihrer  BeimaUi  ver- 
blieben sind. 

Ist  nun  auch  keineswegs  der  Aufenthalt  in  der  Meierei 
ab  anaaehliesslicheB  Moment  der  eingetretenen  Genesung,  bez. 
Besaerong,  welche  mebrentheils  durch  längeres  Verweilen  in 
der  gesehloseenen  Anstalt  eingeleitet  worden  war,  anzusehen, 
so  gewährt  die  freiere  Verpflegung  doch  den  unleugbaren  Vor- 
theil,  den  Kranken  zu  einem  ihm  mehr  zusagenden  Leben 
Ut^rznf Uhren ,  ihn  zur  TbStigkeit  zu  erwecken  oder  den  irre- 


geleiteten  Drang  in  richtige  Bahnen  zu  lenken,  wie  diese  Um- 
wandlung nicht  eben  selten  an  ganz  versunkenen  und  ver- 
blödeten Irren,  denen  in  der  geschlossenen  AnataU  durchaus 
nichts  abzugewinnen  war,  erzielt  und  dauernd  erbalten  werden 
konnte.  Sicherlich  blieben  auch  uns  gegentheilige  Erfahrungen 
nicht  erspart,  welche  als  Ausnahmen  die  vielseitigen  Vorzüge 
freier  Verpflegung  bei  richtiger  und  eine  Correctur  nicht  aus- 
scbliessender  Auswahl  der  Kranken  keineswegs  zu  schmfilem 
vermögen.  Auch  die  nur  zeitweise  Befreiung  Irrsinniger  von 
Wahnideen  und  krankhaften  Impulsen  hielt  one  nicht  ab, 
nach  Rückkehr  solcher  Beurlaubter,  die  unter  ungünstigen 
AuBSenverhältnissen  das  erlangte  Gleichgewicht  wieder  einge- 
bUsst  hatten,  ihnen  baldmöglichst  die  bevorzugte  Freistatt  aber- 
mals zu  eröffnen,  und  sahen  wir  davon  die  günstigsten  Folgen. 
Ist  es  doch  auch  als  ein  Gewinn  fUr  die  Kranken  zu  betrachten, 
wenn  sie  eine  längere  Zeit  auaserbalb  der  Anstalt  auf  ihre 
eigenen  Kräfte  mehr  oder  weniger  angewiesen  blieben  und 
nach  Vereitelung  ihrer  Hoffnung  ihnen  die  RUokkebr  unter  die 
Anstaltsfttrsorge  als  Erlösung  ans  oft  sehr  misslichen  Verhält- 
nissen erscheinen  mnss. 

Die  Erweiterung  des  Areals  konnte  nach  der  Oertlichkeit 
nur  allmälig  vor  sich  gehen  und  vermochte  mit  der  anwach- 
senden Kopfzahl  der  Kranken  keineswegs  Schritt  zu  halten, 
da  wir  fast  nur  auf  gelegentliche  Ankäufe  von  Ortabewohnern 
angewiesen  waren.  Inzwiscben  half  uns  die  Erpaebtung  von 
Feld-  und  WiescngnindstOcken  ans  und  anderen  Theils  war 
uns  auch  die  eingetretene  Arbeitercalamitftt  insofern  von  Nutzen, 
als  die  Annahme  von  landwirlhschaftlichen  Arbeiten  aller  Art, 
wie  nachher  gezeigt  werden  soll,  von  fremden  Gutsbesitzern 
und  Gemeinden  der  Umgegend  als  willkommene  Aushülfe  sich 
darbot.  In  erstgenannter  Beziehung  wird  nachstehende  Ueber- 
sicht  vollen  Aufscbluss  geben.  Im  April  1808  wurde  das  klei- 
nere Gut,  im  Juni  bereite  der  grössere  gegenwärtig  noch  als 
Haupt-  und  Wirtbschaftsgot  geltende  Complex  fUr  den  Ge- 
sammtpreis  ton  1U,000  M.  erworben  und  bereits  in  den  näch- 
sten .lahren  haiilifh  ndaptirt,  liez.  völlig  umgebaut. 

D,q,-Z.-dbvGOÜg[C 
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Sign«!  Are«!  d 

I..AD8t. 

im  Laufe  d.  Jsb. 
erklärt 

Deagl.  erpachtet 

Zahl  d»r  Verpflegten 

QDd  Proo.  d.  MttDner  in 

der  gc9.  Aast. 

..1S./4 

öAok.  75nK-'} 

wie  TOTBt. 

64=1  8.95Voa-QM.Bc«t. 

INit) 

desgl. 

65=  8,91 „ 

\m 

de.gl. 

71  =   9,64,,  .,    .,       „ 

m 

BAek.  177QB. 

4  Ack.  102  06. 

84  =  11.06,,  ..    ..       „ 

d«gl. 

5  Ack.    10    QR 

133=16.29., 

30   .,      132       „ 

160=19,58,,  ,.    „       „ 

m 

desgl. 

— 

333=32,31,,  „    „       ,. 

de.gl. 

5Äck.iefi  \Jß. 

230=33.33 

9   „       92      „ 

32  Ack,    34,5    „ 

270=37.13 

M  „     135  ■  „ 

-   ..         3.5  „ 

— 

282^36,48 

m 

M  „     137.5  „ 

33  „     251     ., 

Pachtung  lu  Endo 

280=34,44.,  „"„      „ 

117  Ack. 

91,5  QK' 

VoD  diesem  Landbesitz  sind: 

DDter  dem  Pflug  befiudlichea  Ackerland  100  A.  a53     DR. 

Girtea  und  Wiesenland l'i  „  27h      „ 

Ü3fe  und  Gobäuderaum  circa  ....  3  „  10B,5    ., 


117  A.    91,5  DR. 

Vom  letzten  Zuwachs  an  Ländereien  an  wird  die  bisherige 
Sfelderwirtbscbaft  in  eine  10  Feldcreintheilung  zu  je  8'/^  Aeker 
"iclig,  umgewandelt  werden. 

Die  Weiterentwickelung  der  Oeconomie,  insbesondere  die 
Vermehrung  des  Viehbestandes  mit  der  damit  vct-knUpftcn  Er- 
böbung  der  Reinerträge  bringt  folgende  Zusammenstellung-  zur 
Aogchanung: 


Be.ta 

od    an 

("S 

Pferden. 

Oeheen 

Milch- 
külit^n. 

.«Schweinen. 

Reinertrag. 

issa 

__ 

13 

4 

8588  M.  86  Pf. 

IHM 

19 

15 

9815  „    78   „ 

tH7(l 

19 

15 

7809  .,    76   „ 

IH7I 

23 

10 

8027  „    74  .. 

1879 

33 

10 

11000  „    15  ,. 

\m 

30 

12430  .,      1  ,. 

IH74 

31 

27 

II49I  „    53  „ 

ims 

11008  ,.    38   .. 

ma 

10587  ..    36  „ 

IH77 

31 

37 

19373  .,    41  „ 

1B78 

5 

42" 

30 

noch  ttu«sen- 
stehend. 

')  1  Acker  B.  =300  QK-  od.  0,55343  QM. 
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Aus  dieser  Ueberaicht  erhellt  zugleich,  daas  in  10  Jahr- 
gäDgen  nnr  3  (70  n.  7t>)  in  ihrea  ErtrA^isaen  durch  Unganst 
der  WitterungBTerhältnisse  —  namentlich  anbahender  Regen 
zur  Erndtezeit  —  beeinträchtigt  waren.  Sonst  war  bei  Obrigens 
meist  troffliebem  Boden  die  Bewirthschaftung  vom  besten,  nur 
durch  kleine  UniUUe,  wie  das  vorflbergefaende  Auftreten  von 
Maul-  und  Klanenseuche  unerheblich  gestörtem  Erfolge  be- 
gleitet, woran,  —  wie  dann  näher  gezeigt  werden  soll,  die 
Mitwirkung  sorglich  herangebildeter  und  zahlreicher  Arbeits- 
kräfte keinen  geringen  Antheil  hatte. 

Die  in  der  Heierei  verrichteten  Arbeiten  bähen  wir,  je 
nachdem  sie  als  landwirthschaftliche  auf  eignem  Areal  oder 
als  Lohnarbeiten  im  Freien  (fQr  grössere  und  kleinere  Güter, 
Gemeinden  etc.  gegen  entsprechende  Vergfltung),  femer  als  ge- 
mischte (im  Anstalts-  und  Ökonomischen  Interesse),  als  reine 
Hansarbeiten,  oder  endlich  als  Hanufacturen  (Dtltenfabrikat, 
Korb-  und  Strohflechterei)  sich  rubriciren  Hessen,  nacih  diesen 
verschiedenen  Aufgaben  von  dem  Bestehen  des  ländliehen 
Filials  an  in  nachstehendem  Schema  vereinigt: 

1)  landwirthech.  Arbeiten  f.  M.     =  124477'/,  Tag, 

2)  Lohnarbeiten  fUr  Auswärtige  59633        „ 

3)  gemischte  Arbeiten      .    .     .  52915'/,     „ 

4)  Hausarbeiten 115115%     „ 

5)  Mannfacturen 37826'/,     „ 

389908'/,  Tag, 
wobei  die  Arbeitszeit  im  Durcbschnitt  zu  7  Stunden  (8  in  den 
Sommer-,  6  in  den  Wintermonalen)  pro  Tag  berechnet  ist, 

=  2,729,780  Stunden. 
FUr  die  Meiereiarheiten,  soweit  sie  zu  ökonomischen  Zwecken 
geleistet  worden,  wird  aus  der  Oekonomiekasse  pro  Tag  k  7  St. 
17,5  Pf.  gezahlt,  wogegen  für  Lohnarbeiten  auf  dieselbe  Zeit 
35  Pf.  erhoben  wird.  Die  letzteren  ergeben  einen  Bruttoertrag 
von  8457  U.  29  Pf.  fUr  die  letztea  3  Jahre:  doch  mUssen  davon 
auch  alle  ländlichen  Werkzeuge  und  GertLthschaften,  welche 
Üblicher  Weise  der  Arbeiter  znr  Stelle  bringen  muas,  bestritten 
werden.  Der  Gesammtwerth  sämmtlicher  Arheitstunden  wOrde, 
nach  dieser  Taxe  berechnet,  die  Summe  von  671 14  M.  37V,  Pf. 
betragen  haben. 
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Da  nan  die  Hälfte  dieser  Summe  den  Kranken  auf  der 
Heierei  zugerechnet  wird,  die  andere  Hälfte  aber  in  die  An- 
ttaltskasae  EorDckfliesst,  also  eigeatlich  ala  ein  Theil  des  Netto- 
ertrag;! der  Ueierei  zu  behandeln  ist,  ao  wird  derselbe  bei  Ab- 
rechaung  der  Minderkosten  eines  Meiereiverpitegten  gegen  den 
Anstaltapäegting  ap&ter  mit  in  Anschlag  gebracht  werden  mltsaen. 
BerUckBiobtigt  man  die  durchacfanittliche  Arbeiterzahl  bei 
allen  BeachäftiguDgaarten  in  der  Meierei  während  der  letzten 
5  Jahre,  die  bereits  eine  stärkere  Belegung  anfzdgten,  so 
kommen : 

bis  Ende  1»73  auf  1  Arbeiter  (207)  219*/,  Tage, 
'       „       „      1874    „    „        „        (267)  239  „ 

„       „      1875    „    „        „        (308)  256%      ., 
„       „      1876    „    „        „        (358)  284V,      „ 
„       .,      1877    „    „        „        (420)  296V,      ,. 
Dieses  Ansteigen  der  Leiatnngsfähigkeit  liefert  wohl  den 
besten  Beweis  für  den  Eifer  und  die  in  freien  VerbftUnisaen 
ebensowohl,  als  in  der  ansprechenden  Arbeit  begründete  An- 
fegnng. 

An   eigentlich  Uindwirthschaftlichen  Arbeiten  betheiligten 
dcb  unausgesetzt: 

A.     Bei  der  Meierei  B.    Bei  Auswärtigen 

1868  39  M.      5271      Tag 

1869  29   „      5749V,     „ 


1870 

28   , 

6642 

1871 

40   , 

7729'/, 

1872 

44   , 

8162V, 

1873 

50  , 

11841'/, 

1874 

70  , 

18420V, 

1876 

66    , 

1626T/, 

1876 

60   , 

22817'/, 

1877 

80  , 

22674'/, 

u  April  &d!)          vacat 

6  M. 

264'/,  Tage 

10  „ 

1046'/,      „ 

8    „ 

364'/,      „ 

8   „ 

1819'/,      „ 

10   „ 

1802'/,      „ 

28   „ 

6297'/,      „ 

70   „ 

12332          „ 

60  „ 

83899"/,       „ 

30  „ 

53176'/,       ,. 

M.  1872,  1873,  1874,  1876  und  1877  traten  die  hauptsäch- 
lichsten Zugänge  an  Feraonal  erst  Ende  der  betreffenden  Jahr- 
gänge mit  dem  Bezug  neu  errichteter  Gebäude  ein. 

Unter  Bezugnahme  auf  die  vorerwähnten  Umstände  und 
mit  Hinweis  auf  die  durch  anhaltend  ungünstiges  Wetter, 
Sigtinng  der  ausgefuhrten  Meliorialionen  und  der  Ausgrabnn- 
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gen  dos  Baugrundes  sich  mehr  oder  weniger  in  eioaelneii  Jahr- 
gängen herauBBtellenden  MisaverhältDiBsa  zwischen  Ärbeiterzahl 
und  ländlicher  Beschäftigung  waren  an  der  letztere  auaBchliess- 
licb  betheiligt: 


1866  toh 

1  64  M.  = 

39  (60,93%), 

1869  „ 

65  .,  = 

35  (63,84'/,), 

1870  „ 

71  „  = 

38  (53,69%), 

1871  „ 

84  „  = 

48  (57,147.), 

1872  „ 

133  „  = 

52  (39,09*/,), 

1873  „ 

160  „  = 

60  (37,507,), 

1874  „ 

223  „  = 

98  (43,947,), 

1875  „ 

230  „  = 

126  (54,787,),  endlich 

1876  „ 

270  „  = 

HO  (40,747.)  und 

1877  „ 

282  „  = 

HO  (38,29*/,). 

Die  ans  der  Arbeit  der  Verpflegten  gewonnenen  und  ao 
die  Anstaltskasse  zurückgezahlte  Lobnbälfte  mnss,  wie  wir 
oben  gezeigt  haben,  als  Gewinn  den  Reinertiilgen  KDgetbeilt 
werden.    Dieser  ergiebt  nach  den  Jahrgängen: 

Lohnbälfte,        somit    Gesammtertrag: 
1868      821  M.  70  Pf.   =     9410  M.  56     Pf., 


1860 

683  „ 

,  33  „ 

= 

10499  ,, 

,  11   „ 

1870 

711  „ 

.  78  „ 

= 

8521  , 

,  48   „ 

1871 

834  , 

,  20  „ 

= 

8861  „ 

,  64   „ 

1872 

1028  , 

,  34  „ 

= 

12028  „ 

49   „ 

1873 

1200  „ 

,  —  „ 

= 

13630  „ 

.  1   „ 

1874 

4108  , 

,  86  „ 

= 

15600  , 

,  38   „ 

1875 

6641  , 

,  80  „ 

= 

16650  , 

,  18'/,  „ 

1876 

5111  „ 

,  29  „ 

= 

15698  , 

,  65   „ 

1877 

5383  , 

,  80  „ 

= 

24757  . 

,  21   „ 

255^0  M.     9  Pf.    =  135657  M.  71 V,  Pf. 
Sämmtlicbe  Gebäude  der  Meierei  waren  Ende  1877  mit 
188400  M.    und    das  gesamnite  Inventar  (incl.  das  lebende) 
und  Mobiliar- Vermögen  mit 

4723Ö  M. 
bei  der  Brandversicherung  eingeschätzt. 

Die    Etats    fUr    Baulichkeiten    nehmen    bis    Ende    1877 
13135  M.  96  Pf.  in  Anspruch. 

Indem  wir  nun  eine  Darlegung  der  GnaauelloD  Vortbeile 
_    „.CüO'MC 
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bei  HeratelluDg  einer  agricolen  AbtheiluDg  in  der  Nfthe  einer 
^ÖBSeren  Irrenanstalt,  wie  die  unsere  (gegenwärtig  840  Ver- 
pflegte incl.  26  Frauen)  nachzuweisen  versochen,  beschrfinkeD 
irir  008  fUr  jetzt  auf.folgende  Punkte: 

1)  wie  sich  der  Kostenaufwand  fttr  wohnUcbe  Unterbrin- 
!Mg, 

2}  für  die  ganz«  Verpflegung, 

3)  fflr  AdoiiniBtratioD  und  Beau&ichtignng  der  Irren  bei 
tRlgenaanteni  Verpflegungsmodus  im  Gegensatz  zu  der  ge- 
sdilosBenen  Anstalt  verhält.  Von  dem  ersten  Ankauf  bis  Ende 
Oetober  t.  J.  ist  eine  Somme  von  rund  510000  M.  aufgewendet 
norden,  von  weloher  280000  M.  dem  rein  landwirtbschaftlicben 
Areale  und  Betriebe  zur  Last  fallen,  220000  M.  aber  lediglich 
iiif  EerstelluDg  und  die  nothwendigste  Ausstattung  der  Bau- 
lielikeiteD  fttr  Verpflegte  zu  beziehen  sind.  Während  der  pro- 
dnetire  Theil  der  Heierei  bez.  der  auf  sie  verwendeten  Kosten 
im  DorchBchDitt  einen  Zinsfuss  von  TV^  (einschiiesslicb  des  er- 
bshtan  Natural-  und  loveDtarTerroOgens)  ergeben  hat,  weist 
itt  unproduotive  Aufwand  eine  Belastung  des  Staates  mit 
iS3V,  M.  pro  Kopf  (282  Verpflegte  und  18  AnfsiobtspersoDal) 
ueh.  Im  Vergleich  mit  der  hiesigen  Anstalt,  der  oatUrlich 
diese  Hebraufnahme  von  300  Köpfen  zugefallen  sein  wnrde, 
id  demnach  eine  Erepaniiss  von  500  H.  pro  Kopf  erzielt  worden, 
(renn  nach  hiesigen  Erfahmugen  der  Kopf  der  AnstaltsbevSl- 
itrmg  ~  mit  Ausschluss  der  Kirche,  KUcben-,  Wasch-  und 
Administrationsbaulichkeiten  —  in  baulicher  Beziehung  min- 
desteos  1200  — 1300  M.  erfordert  haben  wUrde.  Dies  giebt  tttr 
i»a  Einzelnen  einen  Minderbedarf  von  4I,65Vg,  total  für 
300  Köpfe  150000  M.  weniger,  als  ftlr  dieselbe  Zahl  in  der 
^ehloaieDen  Anstalt.  Betreffs  der  leiblichen  Verpflegung  und 
UaterhaltuDg,  ingleichen  der  von  der  Anstalt  besorgten  Ad- 
sinitb^tion  ist  ein  wesentlicher  Unterschied  in  der  Höhe  des 
infwandes  fBr  den  Kranken  selbst,  vrie  früher  speciell  aof- 
lefUhrt  worden,  auch  jetzt  nicht  zu  constatiren.  Dagegen  tritt 
liailglich  der  erforderlichen  Wärterzah)  ein  ganz  auffallender 
»od  in  staatsökononischer  Beziehung  schwer  wiegender  Ver- 
tilg bei  der  Meiereiverpflegnng  zu  Tage,  welche  letztere  nor 
1  WjWer  zu  18  Verpflegten  aufweist,  wogegen  die  Anstalt  das. 


26  Voppel, 

Verhältnies  von  I  :  9  festhalten  moss.  Der  einzelne  Wärter 
kommt  im  Durchschnitt  auf  750  M.  jährlich  so  stehen:  bei 
einem  Minderbediuf  von  15  Wärtern  weist  dies  eine  jährlidie 
ErspamisB  von  netto  11000  H.  auf.  Nicht  minder  kommt  in 
Betracht,  daas  alle  BaiumsfHhrungen,  CorrectioDen  und  Me- 
liorationen in  Folge  der  billigen  Arbeitskräfte  nicht  nnr  in 
kürzerer  Zeit,  sondern  auch  erheblich  wohlfeiler  bewerkstelligt 
werden  und  dieser  Umstand  zu  dem  hsheren  Ertrag  der  Oeko- 
nomie  seinen  ansehnlichen  Beitrag  liefert.  Jemehr  aber  durch 
VergrÖsseruDg  des  Areals  die  Administrationskosten  der  Oeko- 
nomie  sich  noch  rertheilen  werden,  um  so  grosse  moss  dae 
Entlastungsprocent  der  Irrenverpflegung  sich  heraiustellen,  das 
gegenwärtig  unter  Beibehaltong  eines  Zinsfusses  von  4,b*/n 
fUr  das  ertragfilhige  Land  Alles  in  Allem  auf  45"/^  p.  Kopf 
anzunehmen  ist,  wozu  noch  das  auf  500  M.  berechnete 
einmalige  MindererfoTdemiss  beim  Bau  hinzukommt.  —  Die 
allgemeinea  Verhältnisse  der  „Colonie"  sind  noch  die  früher 
geschilderten.  Der  Oekonomie  steht  ein  besoldeter  Inspeetor 
vor,  dessen  Gattin  in  der  Eigenschaft  als  Wirthschafterin  die 
Melkproducte  besorgt.  Unter  sie  sind  2  Knechte  (dabei  du 
gewesener  Pflegling  der  Anstalt)  und  4  Mägde  gestellt  und 
zwar  jene  fHr  die  Pferde  nud  zur  Ausftthrang  der  Feldhe- 
etellung  mit  dem  Fuhrwesen ,  an  welchem  in  Bezug  auf  die 
Ochsengespanne  geeignete  Verpflegte  theilnehmen.  Die  Speisen 
und  Getränke  werden,  wie  schon  berichtet,  durob  Verpflegte 
mittelst  Handwagen  in  schwedischen  Topfen  aus  der  Anstalt 
herbeigeschafft  und  spricht  seibat  im  Winter  die  Erhaltung  einw 
Temperatur  von  60°  R.  sehr  fUr  diese  Transportart  (30  Minoten 
ab  Anstalt).  Das  gleiche  Verfahren  der  Anführe  wird  in  An- 
sehung der  Wäsche,  Gerfithschaften  u.  s.  w.,  femer  mit  Lie- 
ferung der  Hilcbproducte  an  die  Anstalt,  sowie  mit  Abholung 
der  Speiseabßtlle  und  des  Sptilichta,  fttr  welche  nntzbare  Ar- 
tikel die  Meiereikaase  ein  bestimmtes  Proxenetikum  zahlt,  beob- 
achtet Anch  für  Beleocbtnngs-  und  Heizmaterial  der  Wirth- 
aehaftsräume  iat  eine  feststehende  Summe  jährlich  an  die  An- 
staltakaase  zu  zahlen.  Die  von  der  Anstalt  verwendbaren 
Erträgnisse  der  Gärten  und  Felder  werden  za  Orts-  and  Markt- 
preisen berechnet  und  der  Betrag  von  ersterer  an  die  Meierei- 
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kasse,  welebe  der  Inspefltor  als  gleichzeitiger  Geld-  and  Na- 
tiralrechnangamhrer  verwaltet,  regelmSasig  abgemhrt  —  Die 
bxüichen  Verrichtun^D  erftlllt  täglich  eia  in  der  AoBtalt  woh- 
neoder  Assistenzaizt  unter  stetem  Beirath  des  Direotors,  der 
■Hein  verantwortlich  igt,  und  von  allen  Vorgängen  sich  dnroh 
persOnlicbe  ÄDwesenheit  in  fortlaufender  Eenntuiss  erhält. 

Die  Einrichtnng  eines  Bades  mit  Doucheappamt  im  lao- 
feadCD  Jabre,  b.  No.  7  unseres  Bildes,  überhebt  uns  im  Winter 
irad  bei  nngBnatigem  Wetter  der  bisherigen  Unzntrilgliohkeit, 
£e  Pfleglinge  zu  diesem  Behnfe  nach  der  30  Minuten  ent- 
fernten Anstalt  waudem  lassen  zu  mtlssen. 

Die  Meierei  gehört  zur  politisohen  Gemeinschaft  des  Dorfes, 
dessen  Vorstuid  die  polizeilichen  Rechte  mit  Schonung  flbt. 
Zn  »Den  GemeiDdelaBten  mit  Ausnahme  der  abgelösten  Renten 
nnd  KirchenleiBtongen-  tragen  wir  in  geordneter  Weise  bei. 
Aach  dem  von  einer  Anzabl  Dorfgemeinden  unterhaltenen  Standes- 
unt  sind  wir  tribnt&r.  —  Zum  Krankendienst  ist  ein  Anstaltsanf- 
seber  beordert,  ihm  zur  Seile  steht,  wie  in  dem  geschlossenen 
Asyl,  ein  Oberwärter  nnd  16  Wärter,  von  denen  die  grössere 
HÜfte  nebst  den  Knechten  und  einer  Anzahl  zuverlässiger  nnd 
kundiger  Verpflegter  die  Anleitung  zu  allen  wirthscbaftlicben 
nnd  Feldarbeiten  ertheilt  und  als  Vorarbeiter  mit  gutem  Bd- 
ipiel  vorangeht  Der  geodätischen  und  technischen  Expedition 
steht  ein  Verpflegter  vor:  Das  Gleiche  findet  in  dem  admi- 
nistrativen nnd  ßkonomiBchen  ßQreau  statt.  In  der  im  klei- 
neren Gute  befindlichen  Schirrkammer  (Ko.  2)  werden  alle 
Werkzeuge  (mit  Ausschluss  der  Schlosser-  nnd  Schmiedearbeiten) 
gefertigt  nnd  reparirt.  Gelernte  Gärtner  pflanzen  Zucht-  und 
SerpflaDzen;  Maurer,  Tischler  und  Lackirer  erneuern  und 
BchniQckeD  die  Wohnungen;  eine  Schneiderwerkstatt  in  No.  8 
hilft  Sebadbaftigkeiten  der  Kleider  etc.  ab,  endlich  sind  Kranke 
mit  Vertheilung  des  Brotes,  der  Butter,  von  Milch  und  Bier  In 
einem  besonderen  Locale  (No.  10)  Tag  fSr  Tag  beschäftigt,  wie 
namentlieh  zur  Winterzeit  in  den  Gebäuden  8  nnd  1 1  der  Be- 
darf der  Anstalten  an  Strohmatten,  Weidenkörben,  Reishesen 
fttr  daa  ganze  Jahr  bereitet  wird.  Kurz  zu  allen  und  jeden 
Verriehtnngen  in  Baus,  Hof  nnd  Feld  werden  Verpflegte  ver- 
wendet oder  wenigstens  herangezogen,  si>  dass  Überall  reges, 
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doch  geordnetes  nod  zielbewnsatea  Leben  herrscht  und  die  Ar- 
beit reichlich  gepfiegt  ist.  Aber  auch  der  Kirche  wird  ihr 
Tbeil  gewahrt  (wir  bilden  mit  der  Anstalt  eine  besondere 
Paraehie)  uod  in  den  freien  Zeiten  fUr  Unterbaltang  mit  Billard- 
und  Kegelspiel,  Musik,  LectUre  und  Sp&äergAngen  in  die  Mähe 
und  Ferne  Sorge  getragen.  Wie  endlich  die  Meiereibewohaer 
an  den  Sommer-  und  WiQtenrerguUgnngeD  der  Anstalt  theil- 
nehmen,  so  wird  ihnen  noch  ein  besonderes  Fest  zur  Emdte- 
zeit  und  eine  allgemeine  Weihnaehtsfreude  in  deutscher  Art 
bereitet.  Und  nun  zur  Erläuterung  unseres  Bildes  mit  kurzer 
Beschreibung  der  baulichen  Anlagen. 

Die  Colonie  Zsohadrass  amfasst  gegenwärtig  3  Hauptgttter 
mit  7  fast  ansBchliessHoh  zum  .Aufenthalt  für  Pfleglinge  die- 
nenden Baulichkeiten,  wogegen  3  andere  auch  wirthscbafUicheD 
Zwecken  dienstbar  sind.  Die  zuerst  errichteten  Gebitude  der 
im  Jahre  1K68  erkauften  Güter  unterscheiden  sieh  im  Aeusseren 
onr  uDwesentlieh  von  gewöhnlichen  sauberen  WohnhäuBem  auf 
dem  Lande  und  dem  jüngst  acqnirirten  Gute  (!)  mit  12  Be 
wobnem  incl.  ]  Wärter  ist  sogar  die  ursprSogliche  Gestalt 
und  Einrichtung  belassen  worden.  In  den  Stallen  dieses  Gutes 
sind  8  Ochsen  und  einiges  Jungvieh  eingestellt  No.  2  besteht 
aus  3  nach  der  Strasse  zu  jetzt  durch  Einfahrtsthor  geschlosse- 
nen, im  Viereck  gestellten  Gebäuden  mit  grossem  Hof.  Die 
RUekwand  dieses  ursprünglichen  Vierecks  bildet  die  Scheune 
mit  angebauten  Secreten  nach  der  Gartenseite.  Von  den  gegen- 
über gestellten  Wohnhäusern  sehliesst  das  grossere  nur  um- 
gebaute 1  kleinere  und  1  grosse  ländlich  gehaltene  Wohnstube 
mit  4  Sobtafkammeru  au  je  3  Betten  und  1  gewölbten  Scblaf- 
raum  zu  ebner  Erde  mit  8  Schlafstätten  ein.  Bewohnerzahl 
20  (1  Wärter).  Der  parallele  Neubau  dieser  Besitzung  umfasst 
im  ErdgescboBs  die  Schirrkammer,  je  ein  Krankenzimmer  und 
Zelle  nebst  Scblalraum  fQr  b  Personen.  Das  Secret  liegt  auf 
der  den  Zimmern  entgegengesetzten  Seite  und  hat  doppelten 
Abschluss.  Im  Oberstock  befinden  sich  3  Wohnzimmer,  deren 
eins  der  Oberwärter  ione  bat,  das  2.  von  4  Kranken  lU.,  das 
3.  TOD  3  Personen  II.  Klasse  bewohnt  und  besser  möblirt,  nach 
der  Strasse  zu  durch  Jalousie  rersohliessbar  ein  Schlafraum 
fUr  7—8  Personeo  (anter  ihnen  der  Oberwärter).    Der  mit  3 
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beieiefaDete  OeblUideconiplex  stellt  das  -  Hauptrrirtbscbafls^t 
kr,  welches  in  der  nach  der  Dorfatrasse  sich  dflhendeD  Frout 
mit  Vorg^ftrtchen  im  Parterre  Hilcbittume,  Kttche  und  Gesinde- 
stnbe  nebst  einem  grCseeren  Vorzimmer  fOr  etwa  22  den  Trans- 
port besorgenden  Pfieglinge,  sowie  Thorfarth  nnd  Wagen- 
Ttmiae,  im  Oberstock  an  dem  aufwärts  (nach  0.)  gerichteten 
Ende  die  Hägxlekammer,  neben  dem  Tliore  abwärts  (nach  W.) 
die  Wohnnng  des  Inspector-Ehepaares  und  ein  ärztliches  Ex- 
peditioDsIocal  enthalt  Die  Böden  sind  wie  in  den  erstgenannten 
Gutem  als  Lagerräume  fflr  die  Oekonomie  in  Benutzung.  Im 
teattieh  gelegenen,  an  ein  Bauergut  angrenzenden  FlUgelban 
(4)  sind  femer  im  Unterstoch  Ideine  Vorrathsränme,  denen  sich 
der  Beserve-Knbstall,  die  Futterktiche ,  der  grosse  neue  Kuh- 
bUII  mit  Futter-  und  Mittelgängen  ftlr  insgesammt  40—45  StEtck 
Htlkrieh  (meist  Landra^e)  und  der  nach  oben  mit  letzterem  com- 
Bnnidrende  Schweinestall,  im  Oberstock  neben  der  Inapector- 
vohnang  und  der  Arztstube  in  fortlaufender  Flucbt  ein  grosser 
Wohnraum,  das  abgeschlossene  Secret  und  5  Schlafzimmer  fUr 
}2  Bewohner  (2  Wärter),  Aber  den  groeaen  Ställen  und  dem 
Huptbaa  endlich  umfängliche  Futter-  und  Getreideboden  ent- 
balten.  Diesem  grossen  Flügel  mit  zwischenliegendem  Wirth- 
■ebttshof  ist  das  Pferdestallgebäude,  neben  welchem  eine 
Vohnstnbe  l^r  8  Verpflegte  sich  befindet,  deren  Sehlafstfitten 
inOberstock  zugleich  ron  2  Pferdeknechten  getheilt  werden,  mit 
5  Pferden  gegenüber  gestellt.  Neben  demselben  aufwärts  nach 
der  Scheone  (5)  zu  finden  wir  den  Holzetall ,  Kemise  fUr  die 
Spritzen,  Eingang  zu  den  nach  0.  gelegenen  Appartements  uod 
die  Sberbaute  Viehwage.  Quer  vorliegend  erblickt  man  die 
Qeae  grosse  Scheune  mit  2  Tennen,  Kellern  und  Zubehör. 
Die  Einfahrt  in  dieselbe  geschieht  von  der  östlichen  Giebelseite 
US  auf  eiuer  Art  Schienenweg.  Zwischen  Stall  und  Scheune 
Tührt  ein  Treppenaufgang  an  der  cementirten  und  durch  Mauer 
wweit  mOglicb  abgeecblossenen  Dungstätte  vorüber  nach  den 
Obstgärten  und  den  in  und  an  denselben  gelegenen  Wobn- 
Uosern.  Als  erstem  nabe  der  die  Strasse  begrenzenden  Futter- 
naaer  begegnen  wir  6'.  dem  sog.  Qartengebäude ,  das  von  2 
Manen,  die  gut  abschliessenden  Closets  enthaltenden  Anbauten 
^kirt  wird.   Dasselbe  nimmt  in  4  parterre  gelegenen  Wohn-. 
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räutoen,  zwischen  denen  auf  der  Östlichen  ROekseite  Tbee- 
kflche,  Wascblocal  nnd  Treppenaufgang  angebmoht  nnd,  34 
Personen  (2  Wärter)  auf,  für  welche  im  Oberstock  susBer  Gar- 
deroben genau  4  Schlafr&ume  mit  Oefen  (die  Oberhaupt  in 
keinem  Schlafranme  fehlen)  und  Deekenventilation  nch  vor- 
finden. Weiterhin  eratreekt  wob,  doch  dureh  Zwisehenranm 
getrennt,  der  Holzschuppen  Gf'.  Mitten  in  dem  baumbepflanztea 
Kanme  erhebt  sich,  Mo.  7,  das  neuerbante  Bad  mit  4  Wannen 
und  einer  stellbaren  Doncherorriehtung.  Hinter  demselben  ist 
das  grosse  IIOOO  L.  haltende  Wasaerreserroir,  welches  von 
einer  aus  entferatem  Grande  gesundes  Wasser  in  etseroen 
Röhren  reichlich  spendenden  Quelle  gespeist  wird.  Daa  Zu- 
treiben besorgt  ein  ron  Verpflegten  1—2  Stunden  tftglich  in 
Gang  gesetztes  Göpelwerk  an  dieser  Quelle.  Aueh  sonst  fehlt 
ea  an  gutem,  reicblichen  Trink-  nnd  Nutzwaaser  durohäoa  nicht. 
Mäcbatdem  betreten  wir  nach  Ueberschreitnng  eines  Vffentliehen 
Fussweges,  der  unsere  Grondstficke  hier  quer  durchschneidet, 
den  Complex  von  Baulichkeiten,  welcher  wegen  einiger  Aehn- 
licbkeit  mit  den  Baracken  der  Krankenhäuser  zum  Unterschied 
von  den  Übrigen  Bauten  mit  diesem  Namen  belegt  worden  ist 
Die  ersten  2  (No.  8  und  10)  sobliessen  einen  grossen  parh- 
äbnltch  gehaltenen  Platz  ein,  in  desseu  Mitte  ein  bepflanster 
Httgel  im  Sommer  ein  Zelt  ti^t.  Auf  der  nach  0.  gelegenen 
Seite  ladet  der  gedeckte  Kegelschuh  am  Feierabend  zu  gern 
geübtem  Spiel.  Die  aufgeführten  Gebäude  sind  nach  allen 
Seiten  bin  von  Spalieren  mit  EingaagstbUren  zur  Abh^tnng 
Fremder  nmgeben.  Die  bauliche  Anlage  ist,  wie  auch  bei  der 
zu  den  ersteren  rechtwinklig  gestellten  Baracke  11  bei  allen 
3  die  nämliche,  wir  können  sie  daher  znaammenfassen.  Der 
Belegraum  ist  für  jede  mit  60  Verpflegten  und  2  Wfirtem  nebst 
1  Aufseher  (nur  Dienststube)  berechnet  AusserdNn  entb&It 
jede  am  untersten  Ende  des  Langbana  einoi  grossen  saalAhn- 
lichen  Baum,  welcher  in  Baracke  S  und  11  zu  Stabeoarb^en, 
in  Baracke  10  bei  angemessener  Ausstattung  als  Lese-,  Billard- 
und  Spielzimmer  dient  Die  vor  denselben  gek%:eBen  kleinen 
Piecen  in  8  und  10  werden  fttr  die  genannten  Zeichner  und 
Expeditionsarbeiter  benutzt,  die  gleiche  in  Baracke  1 1  gewährt 
dagegen  dem  Aufseher  das  nOthigste  Unterkommen.    Die  Ba< 
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nsken  bestehen  aas  je  einem  2  etöokigen  parillonartig  Tor- 
iprin^r^uleD  Vorban,  in  welchem  zd  ebner  Erde  2  grossere 
Wohnstaben,  dahinter  KUcbe.  Vorrathsränme  und  Ausgang  net»t 
iD^bantem  Seeret,  im  Oberstock  ausser  Garderobe  und  an  den 
«Mtlichen  Corridor  etoasendeni  Cioset  sbennals  2  grössere  und 
l  kleinere  Wohnstube  mit  tiberall  ansprechender  Aussicht  nach 
da  Knidenthälern  eich  rorfinden.  Die  Treppenanfgäoge  sind 
dsehgehends  von  Sandstein  hergestellt.  Der  Langbau  wie 
jeaer  mit  beiderseits  abfallendem  Flacbdach  aus  Cementpappe 
gedeckt,  besteht  nur  ans  dem  Unterstock,  in  welchem  ausser 
den  bereits  angeführten  Arbeitslocalitäten  zwischen  dem  nach 
9.  (bei  1[  nach  W.)  gestellten  Corridoren  und  den  ebenso 
Anrehlaofenden,  nach  K.  (bei  11  nach  0.)  gerichteten  Garde- 
nben, die  von  beiden  Seiten,  wie  rou  dem  Dach  her  durch 
grone  and  doppelte  Glaaklappen  reichlich  zu  lüftenden  3 
gTBMcB  Scblafsäle  zn  je  21  Personen  angebracht  sind.  Auf 
hüden  Endseiten  des  Corridora  sind  die  Waschlocale  bequem 
n  fRetchen,  wie  auch  von  beiden  änssersten  Schlafsälen  gute 
■abhebe  Abschlüsse  nach  den  abgezweigten  Secreten  führen. 
Der  gKze  leichte  Ziegelbau  (Faehwand)  ist  aussen  mit  Brettern 
gsMrt  nod  in  freundlichen  Farben  gehalten,  hat  aach  dem 
Zmdc  besserer  ZurOckhaltung  der  Wärme  bisher  ganz  vor- 
iS^eb  entsprochen. 

Die  jfingst  der  Baracke  U  gegenüber  ausgeführte  ßa- 
ntke  12,  vor  welcher  ein  hübseher  Garten  mit  AnssichtshShe 
«gelegt  ist,  während  die  Ostseite  mit  einer  ansgedehnten  Ve- 
OHida  rersehen  wurde,  bleibt  nur  fSr  Kranke  I.  und  IL  Klasse 
(16  nebst  2  Wärtern)  bestimmt,  —  obwohl  auch  in  anderen 
Häereigebäuden  noch  20  Personen  dieser  bevorzagteren  Stan- 
4aiglieder  wohnen  —  und  ist  demnach  gut  menblirt,  auch  mit 
Mhnoekem  Speise-  und  Unterhaltuogszimmer  nebst  Pianlno 
vd  dergl.  versehen.  Auch  hier  sind  die  Schlafzimmer  (5) 
Mbit  Gurderobe  und  Lavoir  im  Unter-,  die  3  Wohnzimmer  im 
Qbentock.  Die  Appartements  und  Oarderoben  bilden  die  er- 
tanbsreD  FlUgel  des  Gebäudes,  welches  allein  eine  Unter- 
tlftiHHti,  erbalten  hat.  Beide  Gebände  (II  und  12)  sind  nur 
I  von  niederen  Zäunen  oder  Barrieren  nmgeben. 

,        _      .;.CüOg[c 
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Und  80  sohlieBaen  wir  nnseren  Bericht,  vGllig  flberzengt, 
dass  auch  auf  diesem  Ärbeitefelde  noch  viel  za  thun  übrig 
bleiht,  eiDgedenk  des  Dicbterworts: 

Und  Ut  Vollkomnienbeit  «in  Ziel,  d*«  stall  ant^etcbt, 
So  »oll  aa  auch  entrebt  nnr  varden  —  niobt  enwtohil 


Erklärung  der  Tafel. 

Von  linlia  nacli  recbta  stellt 

1.  Aas   cueTst  arkiofte  kteioere  Qal   mit  2  Wohogebäadea    ood  eioer 
Scheune  dar.     Bawohnt  *on  27  Paegliogen,  1  Ober«,  und  1  Wirt 

2.  Da*   Deolicb  erworbene  gr(i«a«re  Banergnl  mit  3  Wobngeb.,    SUlt 
nnd  SobannaD.     Beaetst  toq  II   Pfl.  aad  t   WSrt. 

3.  Haaplgnt  mit  Tborgebfinde  (nacb  dar  DorTalTaase). 

4.  Wirthacbattsgeb.  mit  einial.  loapeclorwohnnng,  2  Kuh-  and  1  id- 
atoaBeodem  Sobweineatall.  —  37  Verpfl.  in.  3  Wärter. 

5.  Grosso  Sobeane  m.  oberstockiger  Einfahrt. 
6  .  Gartengebttude  mit  33  Paegl.  nad  2  WBrt. 
6i>.  HolMcbnppen. 

7.     Badebaos.     Dicht  an  demaalben  dia  Waasercyatamt. 
S.     I.  Baracke,  jede  mit  Pavillon  —  Wobah,,  3  ErdgMchoaae,  Boblaf- 
aBlen  and  2  ArbeitsrKumen  am  eDtgegeDgeaedtea  Ende.     60  Pfiogl. ,  2  W. 
9.     Der  Kegelschub. 

10.  II.  Baracke.    50  Pöegl.,  3  Wirt. 

11.  III.  Baracke.     46  Pfiagl.,  3  WHrL 

12.  IV.   Baraoke   rUr   Kranke   I.   u.   II.  Kl.,    eleganter,   mit  Veranda 
nach  Ost,  Speise-  lud  Uasikaimnier.     16  Kranke,  3  Wirt. 

aaa.     NachbargQler. 
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Dinotn  dar  PriTmtbailuiBUll  Hr  NorTinkranka  in  BlankeDburg  i.  Harc. 


In  neuerer  Zeit  hat  eine  Form  psychischer  Erkrankung 
mehr  die  Aufmerksamkeit  der  Collegen  auf  sich  gezogen,  welche 
didurch  ein  besonderes  psychologisches  Interesse  hesitzt,  dass 
bei  einem  vOllig  normalen  Krankheitsbewusstscin  be- 
dimmte  Fälschungen  des  DenkcDs,  Empfindens  oder  Wollcns 
mit  dem  Charakter  eines  inneren  Zwanges  auftreten,  Tßllig 
richtig  als  solche  erkannt  werden,  längere  oder  ktlrzere  Zeit 
indauern  und  bald  stärker,  bald  schwächer  sich  Aussem. 

In  einem  Vortrage,  welchen  Herr  Prof.  Wettpktü  im  FrUb- 
jibr  1877  in  einer  Sitzung  der  medicinisch-psychologiscben  Oe- 
wllscbaft  gehalten  hat,  hat  sich  derselbe  über  eine  Gruppe 
dieser  Störungen,  die  ZwangsTorstellungen,  bereits  ausge- 
sprocheii.  Er  rerstcht  unter  ihnen  solche,  welche  bei  QbrigeDs 
intacter  Intelligenz  nnd  oboe  durch  einen  Gefühls-  oder  affect- 
artigen  Zustand  bedingt  za  sein,  gegen  nnd  wider  den  Willen 
des  betreffenden  Menschen  in  den  Vordergrund  des  fiewusst- 
Kins  treten,  sich  nicht  TerschencheD  lassen,  den  normalen  Ab- 
Unf  der  VorstelluDgen  hindern  nnd  durchkreuzen,  welche  der 
Be&llene  stets  als  abnorm  ihm  fremdartige  anerkennt  nnd  denen 
er  mit  seinem  gesunden  Bewusstsein  gegenübersteht.  Diesen 
Ztut&nden  mScbte  ich  noch  andere  anreihen,  die  auch  mit  dem 
Charakter  eines  inneren  Zwanges  bei  einem  normalen  Krank- 

')  Vartns  in  (»robUtr.  Verrin  in  Borlio  am  15.  Deo.  187S.  . 
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beitsbewusstaein  aber  nicht  als  Vorstellungen,  sondern  als  ana- 
loge ErBcheinuDgen  in  der  Sphäre  des  Empfindens  und  Wollens 
auftreten.  Wir  wOrdeo  also  auch  tod  ZwangsempfinduDgea 
und  Trieben  zu  eprecheo  haben. 

Diese  kommen  sowohl  in  der  rein  typischen,  von  Wal- 
pkal  beschriebenen  Form,  aber  auch  als  transitorische  Stö- 
rungen der  psychischen  Gesundheit  keineswegs  selten  vor. 

Mit  dem  Charakter  eines  bewussten  Zwanges,  gewisser- 
raaassen  wie  eine  psychische  Neuralgie,  —  Psychalgie,  ein» 
Bezeichnung,  die  sich  vielleicbt  empfehlen  möchte  —  kommen 
theila  rein,  theils  als  Com^dicationeD  anderer  Neurosen,  von 
längerer  oder  kürzerer  Dauer,  eine  Menge  von  Formen  psy- 
chischer leiden  zur  Beobachtung,  welche,  da  sie  als  deren 
erste  Anfänge  oder  ohne  Bewusstseinsstörang  Terlaufen,  nur 
selten  zur  Kenntniss  der  Psychiater  von  Fach  gelangen. 

Wir  finden  etwas  ganz  Analoges  beim  Vergleich  dieser 
Zustände  mit  Halluoinatiunen  im  Bereich  der  verschiedeneo 
Sinneacentren.  Ebenso  wie  diese  noch,  so  lange  sie  nicht  zb 
intensiv  sind  oder  die  Bewusstseinsenergie  des  Oehirns  noch 
eine  normale  ist,  als  etwas  Krankhaftes  empfunden  und  beurtheilt 
werden,  so  scheint  auch  bei  diesen  Psychalgieen  der  specifische 
Traumzustand,  der  das  Wesen  der  Psychose  im  engeren  Sinne 
des  Wortes  ausmacht,  noch  nicht  eingetreten  zu  sein,  das  Ge- 
hirn in  seiner  Totalität  noch  normal  zu  functioniren. 

Die  geringeren  Grade  dieser  Zwangserscheinuugen  finden 
wir  bei  den  verschiedensten  scheinbar  ganz  gesunden  Indivi- 
duen. Es  passirt  ihnen,  dass  sie*  eine  bestimmte  Melodie,  eine 
bestimmte  Redewendung  nicht  aus  dem  Kopfe  bekommen 
können,  trotzdem  dass  sie  gern  frei  davon  wären.  In  wirklich 
zwingender  Weise  mttssen  sie  immer  dieselbe  Melodie  ftlr  sich 
hiusummen,  dieselbe  Redensart  ftlr  sich  citiren  u.  s.  w.  lo 
der  Sphäre  des  Willens  sind  es  bestimmte  Suchten,  die  wir  aU 
Zwangserscheinungen  namentlich  beim  weiblichen  Geschlecbte 
und  in  der  Schwangerschaft  beobachten.  Ausser  den  Gelüsten 
nach  besonderen  Speisen  und  Getränken  sind  solche  Zwangs- 
triebe die  Ursache  der  wunderlichsten  Eigenheiten.  Beständige 
Neigung  zu  waschen,  gewisse  automatische  Bewegungen  zu 
hen,  zu  sammeln,  geboren  hierher. 
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Ebeaso  beobachtet  man  die  gegen  das  bessere  Wissen  Tor- 
Uodenen  ZwaagsempfinduDgen  Alles  Ubel  oebmeD  zu  mflssen 
oder  Alles  schwarz  zn  sehen,  ebenso  wie  die  einer  unmotiTirteD 
Heiterkeit,  die  oft  bei  den  traurigsten  Umständen  doch  zwange- 
imse  zur  Geltung  kommt.  Ich  kenne  Damen,  welche  bei 
an«'  Grabrede  oder  in  der  Kirche  laut  lachen  mussten ,  was 
die  Umgebung,  sie  sdbst  aber  am  meisten  peinlich  bcrHbrte. 
Eb  giebt  Naturen,  welche  durch  einen  inneren  Zwang  Alles 
penimistiscb  auffassen,  wie  es  andere  giebt,  die  vorübergehend 
«der  dauernd' Alles  in  sanguinischer  Form  erfassen. 

In  den  höheren  Graden  solcher  Anomalien  tritt  schon  der 
wi^icb  krankhafte  Charakter  in  deu  Vordergrund.  Die  Znangs- 
toiRtellungen,  deren  geringere  Grade  z.  ß.  die  an  der  Schwind- 
mcht,  an  Krebs  zu  leiden,  bald  sterben  zu  mUssen,  welche  in 
dieser  harmlosen  Form  einzelne  Menschen  durch  ihr  ganzes  Leben 
begleiten  sind  sehr  bäußg;  sie  nehmen  selten  eine  schlimmere 
Form  an.  Bei  d«i  ausgebildeten  Formen,  deren  somatische  Basis 
m  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  erbliche  Belastung  in  anderen 
(lamentlioh  bei  Frauen  das  Climacterium)  Plethora  abdominalis 
n  sein  schien,  gerathen  die  Patienten  in  eine  durch  die  Furcht 
w  Störung  dee  psychischen  Gleiebgewiehta  bedingte  innere 
lagst,  die  fttr  sie  etwas  ungemein  Quälendes  hat.  Sie  be- 
enden sich  gewissermaassen  in  einem  Confliete  mit  sich  selbst. 
Wührcod  das  Krankheitsbild  bei  einzelnen  Formen  ein  fast  ganz 
■tibiles  mit  geringen  Schwankungen  der  Intensität  bleibt  (Ifest- 
Mofs  typische  Zwangsvorstellung),  zeigen  andere  wieder  die  bei 
der  grossen  Mehrzahl  der  Psychosen  vorhandenen  Verilnderuugen 
einer  abendlichen  Remiseion  und  morgenlichen  Ezaeerbation. 

Dieser  Umstand  lässt  uns  ftlr  die  Fsychalgieen  zwei  ihrem 
Wegen  and  ihrer  Prognose  nach  verschiedene  Grundformen  an- 
nehmen.  —  Es  sind  dieses  die  typische  und  die  transito- 
lische  Form. 

Bei  der  typischen  Form  haben  wir  im  Anschluas  an 
Valphal'ß  Schilderungen  iUr  eine  Gruppe  der  Zwangsvor- 
■telhingen  kaum  Neues  binzuzufUgen.  Diese  Zustände  ent- 
viekeln  sieb  bei  den  dazu  disponirten  Individuen  ohne  sonst 
wesentliche  Beeinträchtigung  des  körperlichen  Wohlbefindens 
Sauz  in  der  von   W.   beschrieheucn   Weise.     Sie  dauern  Jahre 


lang  fort  und  gehen  entgegen  der  von  den  Kranken  ausge- 
sprochenen Befürcbtung  doch  nicht  in  wirkliebes  Irresein  Bber. 
Mir  wenigstens  ist  von  den  während  einer  Anzahl  von  Jahren 
beobachteten  Fällen  keiner  bekanntgeworden,  der  die  Aufnahme 
in  eine  Irrenanstalt  erheischt  hätte.  Einzelne  ron  solcben 
Patienten  haben  sich  sogar  verheirathet,  andere  leben  im  Kreise 
ihrer  Familien  und  erfreuen  sich  bei  möglichster  psychischer 
Ruhe  und  Schonung  eines  leidlichen  Wohlergebens.  Das  Leiden, 
wegen  dessen  sie  mich  vor  Jahren  consultirten,  ist  nicht  schlim- 
mer geworden,  aber  auch  nicht  viel  besser.  Im  Ganzen  ist 
der  Winter  für  solche  Kranke  die  gchlechtere  Jahreszeit,  na- 
mentlich wenn  dann  in  Folge  verminderter  Bewegung  ond 
körperlicher  Anstrengung  Agrypnie  eintritt. 

In  ganz  ähnlicher  Weise  wie  die  Zwangsroratellungen  ge- 
staltet sich  auch  die  typische  Form  der  Zwangsem  p  find  ungeo. 
Die  an  denselben  leidenden  Patienten  klagen,  dass  nie  gegen 
ihren  Willen  und  ihre  bessere  Einsicht  best&ndig  von  Verstim- 
mangszoständen  heimgesucht  werden,  die  sie,  obgleich  sie  von 
ihrer  Gnindlosigkeit  Überzeugt,  doch  nicht  bannen  und  bekämpfen 
können,  dass  sie  selten,  eigentlich  nie  sich  von  diesem  ihnen  un- 
erklärlichen Drucke  und  innerem  Zwange  frei  machen  könnten, 
selbst  wenn  sie  es,  wie  sie  ea  so  gern  möchten,  wollten  und  bei 
einer  vorurtbeilsfreien  Prüfung  ihrer  Lage  tär  recht  hielten. 

Ich  lasse  hier  zwei  Krankengeschichten  folgen.  Sie  be- 
trelTen  2  PatienUnnen,  welche  ich  seit  längerer  Zeit,  die  erste 
seit  3,  die  andere  seit  V,  Jahren  beobachtet  habe.  Beide  waten 
früher  einige  Monate  in  meiner  Anstalt,  die  sie  inewtachen  ver- 
lassen haben. 

Frau  F.  L 54  Jahre  klt,  «urds  im  Jali  1876  in  die  bieiig«  An- 

ault  «afgenomnian.  Hatter  cweior  Töchter,  Ton  danen  die  eine  blBhead 
und  geinnd,  die  andeTe  psychiich  leidend  war  (im  Herbat  1877  io  die  KaM- 
bauBi'atsht  Anstalt  in  Qörliti  anfgenommeD ,  atarb  aie  Ende  1878  an  Dann- 
iDberonlote),  krlnkelte  aie  seit  dem  Tode  ihre»  Utnne«.  OebarmotterblutDog^n 
während  dea  Climaoleriama,  VeTdaDaDgaMömDgen  batt«ii  die  frilher  gMunde 
Fran  phjrttacb  etwas  hernntergebraeht,  ohne  daaa  lie  aonat  leideni)  war. 
Hera,  Lunge  geiDod,  Iteioe  erbliche  Anlage  an  Pajrcboaen.  FatlsDtiii  «nt- 
wirft  von  aich  folgende  Sobildemog  ihre«  Beflndena:  .Seit  einigen  Jahren 
leide  iah  an  allgemeiner  NerrenaohwKche.  Waa  mich  aber  besonden  qnSIt, 
lat  ein  beellndigca  Gofübl  dar  Niedergeaohlagcnheit  nnd  Terstimmang,  weloh«a 
mich  eigentlich  nie  mehr  TurtAatt.    Obgleirb  ich  von  Hatnr  heiter  nnd  (h>h 
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lu«  DPd  keiDSD  Orusd  lut  Traurigkait  btbe,  muM  isb  mich  gediüokt  und 
mrjg  fähhui.  £■  kommt  mii  Tor,  lU  ob  «tle  Weil,  ja  neioo  DichmsB 
TtrBaodtsD ,  miob  Dicht  leidan  küDaea  und  mich  abiicbllioh  oder  DDab- 
lidillich  kräDken.  Ich  befinds  mich  in  eiaem  i^uataDde,  dus  iob  Alle« 
Ibtt  nahmen  möchte  lelbat  bei  denen,  Ton  deren  wuhl  vollen  dar,  lieberolUr 
GMJunnng  sagen  miob  ich  feal  flberEBogt  bin.  lob  ktmpfe  ao  baatkodig 
liaau  iDBerliofaan  Kanpf  Bwiacben  diesen  qDalTollen  EnpflnduDgao,  die  fiber 
oiefa  komnieii  ich  waiaa  aellMt  nicht  wie,  und  meiner  beaaereo  Einaiobt,  die 
aii  Mgt,  dkBs  ich  mieb  ohne  Grand  härme.  Vergebena  ainne  iob  nach, 
A  ich  mir  Etwas  habe  an  Scbuldan  kommen  laiaen,  mir  Etwaa  varcuwarfan 
Uba  nnd  kann  mir  nur  sagen,  daaa  ioh  gegon  JedermsoD  fraundiich  und 
pAUig  w»r  und  daaa  mich  kein  Vorwurf  triOt  u.  a.  «.  ' 

frao  P aus  W.,  43  Jahre  alt,  Mutter  dreier  Kinder,  ist  seit  ihrer 

Ituun  Entbindung  nerranleidend.  URoalicher  Kummer,  in  arater  Beibe  be- 
Üigl  doTob  den  UmsUmd,  daas  das  Gesobftii  de»  Hannes  durch  dessen  Nei- 
|aig  ■Dm  Trinken  barnnter  ksim  und  auob  aonat  das  eheliche  QIQok  oft 
(WSrt  wurde,  batle  dia  bii  dahin  frische  und  lebensfrohe  Fran  oft  beim- 
paocbt.  Hartniokige  SchUSosigkeit  stellte  sich  ein,  die  Periode  wurde 
■Hegelmftasig.  Fat.  conauttirts  bei  dem  Verdaubto  oinea  Uuterleibsieidene 
Hern  Prof.  Schall  in  Kestock,  dar  eine  laichte  LagenTerSnderuDg  des  Utema 
floititirte,  die  durch  Einlegen  eines  Ringes  beseitigt  wurde.  Trolsdem  das 
UuriatbaleideD  gehoben  und  von  Patientin  auch  keine  Klagen  Über  Schmerseo 
udit  dargleiahen  mehr  Uul  wurden,  blieb  ihr  QemQlbasusIaod  doch  unver- 
iaim  deiaelbe.  Anfangs  t87B  fand  eie  auf  seinen  Balh  Aufnahme  in  meiner 
Auull.  Sie  bericbtel  Ober  aieh  Folgendes.  Seit  Herhat  tÜlG  fOhle  ich 
oid  krank.  Was  mit  mir  yurgegangen,  weiaa  icb  Dicht,  aber  mein  ganses 
Empfinden  tat  Tertndert.  Icb  leide  an  einem  krankhaften  Uiaatraueu  gegen 
Bnne  Umgebung,  aelbat  gegen  meine  äcbwealer,  die  mir  uur  Boweiae  ihrer 
LidM  und  HeraensgQte  gegeben.  Icb  weiaa,  sie  ist  gern  bereit  mir  tn 
liilfai,  mich  «u  IrSslen,  mir  ihr  halbes  Vormagen  su  geben,  konnte  sie  mir 
bdten,  mich  gesund  wieder  suben.  Aber  iub  soll  es  nicht  werden.  Mein 
EiDp6nden  ist  krank,  Ailea  verletzt  mich,  aulbst  die  unschuldigste  Aeusserung 
MiiHT  Kinder,  dia  an  mir  hängen  wie  pur  mSgliob.  Ich  inöeble  gern  froh 
Kia,  wie  ich  es  sonst  nur  war,  aber  icb  icU  ea  nicht,  ea  liegt  wie  ein  Bann 
u[  aiir,  dar  jetat  nicht  mehr  weicht  und  dessen  Opfer  ich  bin  ,  wenn  ich 
»icb  aacb  dagegen  atrRube.  Ich  bin  dsiu  verurtbcill,  Alles  äbel  nehmen 
n  nSisen,  Alles  schwars   zu  »oben,   wumi   ich  ca  aui.'h  nicht  will  a.  s.  w. 

ZuwcilcD  tragen  die  ZwaDgeemiifindungen  den  Charakter 
einer  aDbeBtituiiiten  aber  beständig  vurbaDdcuen  Beängstigung, 
«hoe  daas  gerade  bestimmte  Vorstellungen  sieb  iu  typischer 
Weise  daran  ankuUpftcn.  Aueh  dieses  sind  clironiscbe  Zustände, 
die  Bo  lange  ein  nurniales  Kiankhcitsbewusstsein  entstanden, 
hierher  zu  reebnen  sind. 

Herr  Oberger  ichtaralb  Dr.  U.  aua  L ,   ein   hochgebildeter  ^IbMi 


38  Mlll.r, 

wur  voD  Jsbat  eiuo  angilliche  p«DibU  Natur ,  aber  ain  aebr  fleiaaigac  aad 
iGcbtiger  Beamter.  Vermebrle  geiatigo  Anftrengnng,  die  ibm  Damentliali 
durah  Beiat)  Betbeiligung  an  d«r  Ausarbeituag  den  dauUcbeu  UandeUgaatti- 
bucbes  Tsraraacbl  warde,  batlo  au  Sohlaflaeigkait,  Verdau UDgaatöruDgao  nnd 
kerperlicber  Ersohlaffang  und  Abmagerung  gelflbrl.  Gleichaeilig  hatte  ««b 
aein  frObeiea  ftngstliobea  Weeen  in  kraobbaner  Wslaa  ao  geateigert,  dau 
er  die»«rba1b  Irsiliobe  HBlfe  in  Aaipracb  nabman  und  uoh  eine  Zait  lang 
Ton  allen  Qeaahäften  itirUekaiebeD  muaate.  Er  aabrieb  mir:  .Geiitig  bii 
ich  Tdllig  klar,  aber  aeit  Uonaten  quält  miob  eine  innere  Unruhe,  mwo 
OemUtb  iat  voll  Aogal  erfüllt,  die  aigb  nicht  Taraobanoben  lAaat,  obglaili 
ich  «eiea  ,  daas  ich  mich  nutalos  quKle.  Unter  dieiem  Einfinaaa  befBiDhU 
ich  beatändig,  dasi  ich  etwa«  UngebUrigea  mache,  Etnaa  begehe,  woraoe  dr 
miob  Vernntwortnng  und  weitere  Folgen  enTachsen.  Ea  iat  mir  jetat  kaon 
mOglich ,  meinen  Namen  nnter  irgend  ein  Aotanalllok  au  achreibcn,  nil 
mich  die  Sorge  erTflllt,  e*  kannten  mir  daraua  ananganehme  Folgaa  er- 
wachaea,  ich  bSniite  miob  blamiren  u.  dgt.  m.  Ela  ist  tranrig,  dieaen  kraek- 
haften  Gemfi tbsiDstand  erkennen  und  ihn  doch  durch  alle  Uaoht  dea  Willeai 
und  der  Einsicht  nicht  beherrschen  lu  kSnnen.  —  Ich  bin  kärperlioh  bar- 
unter.  Hein  Arzt  begt  die  Hoffnung,  das«  ich  bri  Rnba  und  Kiäftigaug 
wieder  geneaen  kfinne.' 

Der  Zustand  des  Patienten  blieb  Iftngere  Monate  hindtnh 
völlig  derselbe.  Allmälig  trat  Besserung  und  relative  Gene- 
sung ein. 

Ich  könnte  auch  eine  Heihe  gleichartiger  Krankheitszu- 
Btände  bei  intacter  Intelligenz  anführen,  glaube  jedoch  Qber 
diese  Form  hier  genügend  mich  ausgesprocheu  zu  baben. 

Die  ZwangserscheiDungen  in  der  motoriscben  Sphäre  oder 
die  bewuBSten  Alienationen  des  Willens  habe  ich  fer- 
hällniasmäHsig  »in  seltcntstcR  beobachtet.  Sie  echeinen  beim  weib- 
lichen Geschlcolite  häutiger  vorzukommen  als  beim  luännlicben. 

Es  sind  dieses  die  Grenzzustände,  welche  an  die  Ihnen 
Allen  bekannten  Manien  streifen,  aber  sich  doch  von  diesen 
dnrcb  das  Vorhandensein  eines  normalen  KrankheitsbewuBst' 
seins  unterscheiden.  Wir  würden  aber  da  von  tyjiischeB  Zwangs- 
trieben  zu  sprechen  haben,  wt>  das  Bewusstsein  von  der 
krankhaften  Natur  eines  solchen  inneren  Zwanges,  irgend 
etwas  zu  tlinu  oder  zu  begehren,  vorbanden  ist.  Als  CompU- 
cationeu  des  Irreseins  kennen  wir  ja  eine  Reihe  von  pervcrBen 
Trieben,  Suchten  und  Gelösten,  aber  es  gicbt  eine  Anzahl  von 
Füllen,  bei  denen  auch  die  sorgHiltigste  psychologische  Analy« 
eine  weitete  ))8ycbisclio  Eikraukung  nicht  eonetatiicn  liess. 
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£b  gilt  dieses  nanieiitlich  von  den  hier  in  Betracht  bom- 
omdeti  ZwaDgstrieben,  die  neh  auf  dem  Boden  der  Se&ual- 
si^äre  enlwiokelo.  SobwangerfichafI,  Entwickelungsjahre,  Cli- 
macteriani ,  manche  Lage-  und  Gewebsanoaialieen  des  Uterus 
tsacheineu  die  UreadieD  dieser  meist  noch  von  einem  normalen 
Btvusstoein  begleHeten  Zustände.  Auch  einzelne  Formen  von 
Bjrsterie  zeigen  stabile  Zwangserscbeinungen  -der  Willenssphäre. 
Femer  gehören  hierher  Morphiumsucht,  Rauchsucht,  Trunk- 
SDcht  a.  B.  w. 

Es  würde  hier  zu  weit  fllbrcD,  Ihnen  nuch  eine  Anzahl 
TOn  Krankengeschichten  vorzutragen.  Nur  kurz  will  ich  zweier 
Kranken  erwiÜinen,  welche  hierher  gehören. 

Ka«  tDir  bakannts  Dame,  welche  in  deo  besten  VerbfillDiasen  labt, 
lsd«t  nit  Jahnu  ao  der  Sacht,  oder  nenaea  wir  et  Zwalgatrieb  oder  Uaoie, 
KWwgkeiteo  tu  sieh  au  oebmaD.  Tcotidem  da»s  sie  die  unangeDeh malen 
gtMll«chaftliohen  Erfabrungeii  wiederbaU  hat  maohen  mflssen,  itt  dieser  Trieb 
totk  M  mächtig,  daaa  sie  ihm  nicht  wiedoratehen  kann.  — 

In  einem  anderen  Falle  üusaerte  sieb  ein  abnliclios  Leideo  auf  harm- 
tcMn  Weise. 

Tran  Paitoria  U.,  50  Jahr  alt,  war  bis  au  ibrsr  Veiheiiathang  blähend 
ml  iNFDod.  Bald  nach  dieser  starb  ihr  Uanii  und  ein  erst  wenige  Uoaat« 
itli  Kind,  ein  UHdohen,  welches  sehr  Bcbwacb  und  ^u  TrQb  lur  Welt  ge- 
itmmta  war.  Sie  kahrte  nun  in's  elterliche  Haas  lurflck.  Hier  entwickelte 
neb  die  Sucht,  sich  hesUindig  eu  waschen.  Sie  wusch  sieb  im  Laufe  des 
TlfCS  gewiga  40—50  Mal  die  HHude,  sehr  ufl  auch  Gesicht  und  war  von 
aber  peniblen  Beinlichkeil.  Sjmptome  irgend  eines  weiteren  psychischen 
Laidens  konnte  ich  nicht  conalatiren.  Üie  gebildete  und  I leben swDrd ige 
Frau  war  Qbei  diese  ,Babrulle'  in  hohem  Grade  unglücklich,  hatte  aber 
■icht  die  Uaebt,  sie  sn  bshecrsclBii.  Beim  Versuebe,  ihr  das  Wsscben 
nninOgtieh  in  machen,  geriolh  nie  in  eine  für  sie  qualvolle  Unruhe,  fiug 
aber,  sobald  sieb  die  Gelogeuheit  hol,  die  WAsoherei  wieder  an.  —  Ihr  Leiden 
soll  lieb  nach  den  letttea  Nncbrichten  gebessert  haben,  aber  doch  noch  fort- 
dtuern.  Es  aind  jelst  10  Jahre  Terfloasan,  ohne  dass  sich  andere  Erscfaei- 
■■ngen  einer  Pajohoae  bei  ihr  entwickelt  bitten. 

Ausser  diesen  typischen  Zwangserscbeinungen  gietit  es 
Boeh  andere  wechselnde  Formen  sulcher  Zustände,  die  wir  des- 
halb als  transitoriscbc  bezeichnen  wollen,  weil  bei  einem 
in  Ganzen  noch  normalen  Kraukiieitsbewusstsein  periodisch 
gewisse  wechselnde  Fälschungen  des  Bewnestseins  eintreten 
die  darcb  transitoriscbe  krankhafte  Vorstellungen,  Empfindungen 
and  Triebe  bedingt  werden. 

_    ..CüO'MC 
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Wir  fioden  sie  io  den  ersten  Entwickelungsetadien  pey- 
chiseber  Leiden,  dann  aber  auch  wieder  im  Stadium  der  Be- 
coQvaleacenz  von  Psycbosen,  im  lucidum  intervallum  als  ab- 
gescfawäcbte  Wabnvorstellang  bei  der  Wiederkehr  der  Beson- 
nenheit Nur  sebr  selten  geschiebt  es,  dasa  das  Irresein  mit 
einem  Schlage  eintritt,  ebenso  wenig  dass  es  auf  diese  Weise 
endet,  wenn  Genesung  erfolgt  In  der  Mehrzahl  der  Fälle  bei 
Entwickdung  des  Irreseins  erfolgt  die  F^lsobung  des  DenkenB 
in  periodisch  wiederkehrenden  Anfällen,  gewissermaassen  wie 
in  einem  Kampfe  zwischen  dem  normalen  und  pathologischen 
Bewnsstsein,  während  in  der  Recoovalescenz  mit  der  Rückkehr 
der  Besonnenheit  die  WabuTorgtellungen  nur  noch  mit  dem 
Charakter  eines  sich  allmälig  vermindernden  Zwanges  das  er- 
starkende SelbetbewuBstsein  nicht  mehr  dauernd  zu  trttben  ver- 
niögen.  Wir  sehen  dann  also  Wahnvorstellungen  zu  transito- 
riechen  Zwangsvorstellungen  erblassen  und  die  Fälschungen 
des  Denkens  richtig  erkannt  werden.  Die  bei  beginnendeo 
Psychosen  beobachteten  Zwangserscheinungen  tragen  mehr  oder 
weniger  alle  einen  transitorischen  Charakter.  Hie  zeigen  eine 
morgenliche  Exacerbation,  eine  abendliche  Remission.  In  vielen 
Fällen  verändert  sich  Mittags  nach  genossener  Mahlzeit  das 
-  Krankheitsbild.  Patienten,  welche  sich  bis  dahin  „ihre  Oe- 
danken  niachen",  sich  von  ihren  Stimmungen,  dieser  oder  jener 
Vorstellung  beherrschen  lassen,  erfreuen  sieb  dann  oft  des 
besten  Wohlseins,  sind  heiter  und  lustig,  oft  ausgelassen  nnd 
geistreich.  Je  mehr  die  Keconvalescenz  fortschreitet,  um  so 
mehr  bessert  sich  das  Befinden  in  den  Morgenstuudea,  bis  auch 
schliesslich  in  diesen  die  Zwangserscheinungen  aufboren. 

Diese  sind  sowohl  der  Form  wie  der  Prognose  nach  an- 
dere als  die  obenerwähnten  typischen  Psychalgieen  deren  Kiank- 
heitsbild  ein  stabiles,  deren  Vorhersage  eine  ungünstige  ist.  Ein 
grosser  l'heil  der  Kranken,  welche  an  „gesteigerter  Nervosität" 
leiden,  ist  von  diesen  transitorischen  psychalgischen  Zustftnden 
gequ&lt,  die  wir  als  die  Prodromalstadien  der  Psychosen 
zu  bezeichnen  haben.  Ich  bedauere  jetzt  nicht  noch  nüher  auf 
sie  eingeben  zu  können,  da  die  Zeit  drängt,  und  muss  mir 
weitere  Miltheilnngen  vorbehalten. 

,,  ._-_  IV,  Google    - 


VerbaDdlungen  psychiatrischer  Vereine. 


33.  ordeotliche  Vereammlnng  des  psychiatrischen  VereinB  zu 
Berlin  am  14.  Dec.  1878. 

AowaMBd  »ind  di«  Herren;  Auarbach'Ehexiwilie,  ßMHcAfr-Carlefeld, 
BiUl- ChawiotWibnxg,  EgnUin-Bitaktabargi  FaJib- Berlin,  fi'^r-Chirloltea- 
borg,  FinktiTiiarg-Beiliit,  Goclc-Ebemnlde,  GaiMadt-,  Htriz-,  /<f<Ier- Berlin, 
LaoAr-Scfaweiierbof,  Z4<£er(-eb»rlottenbnrg,  Mendel-VtnVoyi ,  MäHer-BUo- 
ksDbnrg,  ■SeU/n-^ehweiBsthof,  ^nWz-Charlotlenbnrg,  T^i^ej-BacfaBsn- 
brng,    <7/rtG«-Ebmwalda,    Weyert-Owimk,   IFofiT-BerllD. 

Oer  Von.  Latlir  eröffnet  die  Hitaung  mit  geacbifilioban  MitthellaDgc» 
and   abermittelt  die  OrBBie  der  Herren  Jattrnwin,  Karezaetky,  LortnI. 

Ea  b>ben  slah  inr  Aafnshme  gemeldet  and  werden  einstimmig  geiräbU 
die  H«TreD  Finkebibwg-Bnlia ,  (rnnucfe-BlankaDburg ,  Autrhach-EhetaniAd«, 
£^«e&»i'BI«nkenbnTK,  ScIliateAlen-OiiiaA, 

Ideltr.  In  dem  Protocell  der  letcten  Sitiung  seien  Aeneeerungen  von 
ihm  in  einer  Weite  «ledergegebeo ,  welebe  HiesTeritADdriigRe  nicht  >ne- 
tehlSaBon  und  *af  die  er  dtruro  knra  intQckkamnieD  mÜEse.  So  bibe  er 
nicbt  den  Ansdruak  .geichlaobtlielie  Hall  nein  ationen*  bei  seiner  Hittheilnng 
aber  alkoholische  Pu-aljtsen  (B.  14  des  PraUMolIs)  gebraucht ;  er  babe  nur 
angefflbrt,  dasa  ihm  Paralytiker  dieaGT  Form  Torgafcommen  seien,  deren 
SiDDMtSnaebungen  die  ehelichen  VarhültnisBe  nnd  Zastände  aum  Inhalt  ga- 
habt  bitten.  Dieae  Kranken  bitten  u.  a.  Ihm  gelussert,  dasa  ihnen  Ton 
dm  Legten  Mittbeilungen  Aber  die  eheliche  Unireae  ibrer  Frauen  gemacht 
seien.  Dann  heisse  ei:  .Die  maistan  Anwesenden  haben  Paralytiker  mit 
auagebildeten  Hallnoinationen  beDbaobtel,  ohne  daaa  sie  *ou  denselben  aus- 
aagen  können,  dasi  der  KrankheitaTorianf  beeonders  langtatn  eraohienen 
•«i.*  Hierdurch  kOnne  die  Ueinnng  berrorgemfen  werden,  als  babe  er  ron 
allen  mit  HallucinMiooen  behan«len  Paralytikern  einen  langsameren  Krank- 
heitsTerlanf  behauptet,  wlbrend  er  nnr  von  den  nach  Alkoholmlssbraueb 
paralytitob  Erkrankten  gesprochen  habe. 

Schäfer  als  Behriftfflhrer  erwähnt  lur  Aufkllrung,  dau  in  dem  Proto- 
coli  6.  t4  nicht   der  Ausdruck    .gescbleabtliche   Uallucinationen*   sondern 
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„Hillucinationen  gesebl«ohtlich«D  InhtlU"  gebraucht  tei.  Der  vod  Ideltr  ci- 
tirte  BchluBseal*  sei  nicht  im  QegsniBtE  in  einer  Aoeicht  IdtUr'n  gemeiot, 
■ondern  al»  Anlwort  aaf  die  Frage  des  Vortrigeodeo  Claus,  der  vu  eirabreti 
gawQnscht  habe  (b.  dieielbe  S.),  ob  auch  die  ADWeaeuden  „BeobachtungeQ 
gemacht  baben,  welohe  darauf  biDdealen,  daaa  hsllaeiuirende  Parttjtiker 
einen  relativ  gBoatigen  Krank  bei  taverlaaf  darehmacben". 

Die  Anwesenden  beaobliesaen  dem  Vorschlag  Faüc'a  antapreobend,  eine 
CommiaaioD  aus  2  Uitgliedern  anaaer  dem  SchrirtiHbrer  lu  erwBblen,  denen 
die  UiiradacCioD  der  SittangipTotocolIa  obliegen  aolle,  Falk  und  IdtUr 
«erden  in  die  Coiamistiaii  gewählt.  —  Zur  Boricfaterstatlniig  Cber  die 
Idiotenfrage  erhalt  das  Wort  Gututadi,  welcher  mittbeilt,  das*  anf  die  Wich- 
tigkeit der  IdieleupBege  höheron  Orts  bereits  hiogowieaen  sei  und  dasa  Tiel- 
leicbt  Bcbop  in  der  nächsten  Vereinssitsung  eine  slatialiaabe  Unterlage  fQr 
die  gance  Angelegenheit  Torgeiegt  werden  wird. 

MüiUr.     Uaber  Psychaigien.  —  S.  S.  33. 

Mendel.  Uan  werde  dem  Vortr.  nar  mit  der  grdeaten  Versiebt  in  der 
Aaoahme  reiner  Zw  angab  andlue  gen  und  Zwangstriebe  folgen  köonun,  da 
dieee  Lehre  in  der  Vergangenheil  nicbt  geringen  Schaden  für  die  Psychiatrie, 
insbaeoDdere  für  die  forensiache,  gebracht  habe.  In  den  aliermeiateo  fallen 
IKgeD  dieaeo  awangaarligan  Handlungen  Teraleckte  Wahnideen  lU  Urunde. 
So  «el  er  in  einem  Fall«  von  „Waachtrieb"  erat  nach  ein  paar  Uooaten 
dahinter  gekommen,  dasa  der  betr.  Kranke  sieh  darum  beatftndig  wuicb, 
»eil  er  glaubte,  Qborall  mit  ajphilitiscbem  Qift  in  Ber&bmng  lu  kommeD. 
lii  einem  anderen  Falle  sei  eine  Predigerfrau  aueh  *uii  „Waachtrieb"  be- 
troffen gewesen,  und  man  kftnne  sich  leicht  denkoa,  daaa  eine  solche  Kranke, 
wenn  sie  aicb  etwa  in  Folge  derselben  Furcht  ver  s/philitiaeher  Ansteckung 
wusch,  diese  Idee  sorgfältig  bei  sich  bewahrte.  Dies  werde  aber  bei  der 
ganaen  Gruppe  roo  Kranken  tu  erwarten  sein,  die  alle  an  den  sogenannten 
Terattndigen  uod  deo  besonoenalen  Patienten  gehörten. 

MSlltr.  Sowie  er  die  „Zwangahaudlungen"  nnd  „Zwaugstrisbe"  *er- 
■tehe,  mSohte  er  am  meisten  Gewicht  darauf  legen,  daas  dem  motorisehen 
Drange  das  klare  Bewusstsein  dea  Kranken  ohomlchtig  gegen äbiratehe. 
Wenn  Wahnideen  den  Kranken  sa  seinen  Handlungen  treiben,  «d  bandle  «t 
aua  bewuaster,  krankhafter  Abaicbt,  er  fdble  dann  aber  nicht  selbst  den 
Zwang  als  einen  «erkebrleD  und  Ohor  seine  besaere  Binsiobt  QberlegenM, 
wie  in  den  Flllen,  die  er  im  Sinne  habe. 

Tigffu.  Zunüchst  aebeine  ihm  die  Beaeicbnung  Psjehalgieen ,  welche 
der  Vorlr.  lOr  die  erwähnten  Erscheinungen  gewablt  bähe,  nicht  recht  ge- 
eignet. Paychalgie  wQrde  etwa  bedeuten  Seelenachmers ;  dagegen  handle  ea 
sieb  bei  den  ZwangsersabeJDungen  docb  nicht  um  Schmers.  Sadann  seheine 
der  Vortr.  das  Moment  det  Zwangmässigen  su  seht  au  Tarallgemeinern. 
Nicht  slle  Falle ,  in  denen  gewisse  Empflndongen  «ich  dem  Kranken  ala 
etwas  Fremdarligea  aufdrkngen,  könne  man  deasbalb  ala  cigeoe  FUle  Ton 
i&waugaerecboin engen  hirnuiheben.    In  der  HelaDObolie  ■.  H.  sebc  man  aueb. 
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da«  dia  Krankeo  die  neuen  krankhaften  EmpBndangen  oft  *■•  etwu  ibnea 
nwndaitigea  nnd  Anrgedrongenei  erkenneD,  dämm  werde  man  doch  diMe 
Fälle  nicbt  von  der  Hel»noholla  trennen.  Einige  der'Torgetngenen  KraakeD- 
gaashiehtea   seien  aber  »olobe,  die  nach  aieiner  Meinung  aar  Melanobolie 

Mmivr.  Zqc  Beieichnunj;  Pojohalgia  sei  er  durch  die  Äulog[e  mit 
faa  Worte  Noaralgie  gekommen.  Wie  diesee  Wort  die  Affeation  ainaelner 
Karrenbahnan  bedcnte,  ao  boIIa  Pajohilgie  die  Affaotion  einaelner  Bahnen 
«da  Abaobnitte  des  Seelenorgans  beaeichnen.  Ba  eei  ricbtig,  daaa  anch  in 
ladeten  i.  B.  melaneboliiclten  Zuitinden  dai  QetflhI  des  Zwanges  In  den 
änteb  die  Krankheit  herbe igeführten  Voratellvngen  heobachlet  neide.  Diea 
■ei  namentlich  im  Anfange  der  Krankheit  and  In  kura  daaemden  periodi- 
■eben  Ziutlnden  der  Fall.  Qew&bnlicfa  aber  verliere  aieb  mit  d«r  Dauer 
der  Knuikb«it  bald  dieaea  GefBhl,  Indem  die  Krankheit  vom  ganten  Seelen- 
orgaa  B«ait*  ergreife.  In  ganisaen  Fitlen  aber  dehnten  sich  die  krank- 
hiAen  Empfindangen  nicht  weiter  aus,  ohne  aber  doch  achnell  in  Qenetnng 
ttamgeben.  Du  schienen  ihm  diejenigen  Fälle  au  sein,  in  denen  wkh- 
nad  der  gancen  Krank  bei  tadaoer  daa  Oefübl  des  awangimiasigeD  Autdrin- 
t*n  der  Bmpfindnngen  beatahen  bliebe. 

Latkr.  Falle  von  „Waachtrieb"  seian  ihm  iweimat  begagnet.  Beide 
Indien  bitten    in  Folge   von    Vergiftacgstrahn    di«   häufigen  Waschungen 


Laekr,  Znr  Perspiration  Psychitch-Kranker. 
In  den  letctan  Deeennien  iat  im  Beieicb  der  Psychiatrie  die  Anatomie 
Bad  Physiologie  des  Gehirag  in  den  Vordergrund  der  »i  säen  schaftlichen 
Arbeiten  getreten.  So  wertbvoll  die  daraiiB  horvorgegangenen  Resultate 
ttad,  ao  haben  sie  doch  unr  wenig  praktische  Rsaultate  Betreffs  der  Fest- 
•tdlung  der  Diagnose,  noch  wnnigar  in  der  Therapie  gebabt.  Oleiahe  wiaacn- 
lehaflliohe  und  dabei  mehr  praktische  Raanltato  scheinen  die  noch  in  wenig 
arfanohten  Einwirkungen  an  haben,  welche  aas  dem  Einflnaae  des  Central- 
aarvenajatema  auf  die  Bbrigan  Organe  des  KSrpera  in  specie  auf  die  St- 
and Escreta  der  drflaigen  Organe  hervorgeben.  Es  a«i  nur  des  Einflasaes  der- 
Mlbaa  aof  di«  fipeicbeldrOsen  In  der  Tobaucbt,  dea  Einflnsses  der  Qemütba- 
aCade  anf  di«  Drflaen  der  Schleimbaut  dea  Darmkanalea  gedacht.  Es  («i  er- 
wUwl  einePalieatin,  het  der  in  periodisch  eintretenden  ZnslBnden  Intel lectoeller 
Besommenbeit  der  Naaenschlsim  starker  aecemirt  nnd  der  Ahfloaa  von  der 
Paäentin  nicht  empfunden  wird,  Ist  bei  dieser  FatientiD  sine  aolcbe  Periode 
vorbei  —  ond  *i«  denen  nnr  stunden-  oder  tageweise  —  dann  iat  auch 
)ane  Sooretion  vorfiber  und  die  Dame  bewegt  sich  in  gesell  ig- liebenswilrdigei 
Weise  nnd  In  den  gehildetalen  Formen.  Trota  mancher  »artbvoller  Ar- 
balten  aoheint  anf  diesem  Gebiete  doch  nodi  eine  Pnndgrube  vorbanden  an 
BMn,  lau  weluber  Forscher  eine  ebenso  wissenschaftliche  als  prakliacbe  Ana- 
k«M  gswlnnan  kttnnen,  namentlich  um  das  Gebiet  der  iweifelbaflen  Formen 
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psjGbiicher  Stärung  ioimar  mehr  einsaangeii.  Die  gerichtlicbe  PsycbiMric 
wSide  hierdurch  au  Sicherhait  gewiuDsn,  niobL  weil  die  {MychiBoben  Symptom« 
als  die  wasentliohen  in  Psycboaen  an  Wertb  veilfirai,  BODdern  «eil  die 
leUteren  untentStel  und  aach  dem  Laien  ktaiei  gelegt  würden.  Et  i*t  dies 
die  Ursache,  wegbalb  den  letiteo  Mittheilungeo  über  die  Ferepiration  bei 
Psychiscb-Kranksn  im  Man  1877  (Zeiticbrift  1^S77,  S.  391)  noch  einige  leit- 
d«m  gemaoble  Beobacbtungan  binaugefflgt  werden. 

Frftulein  W.,  16  Jabre  alt,  an«  Peteraburg,  aohoD  seit  mebreren  Jahren 
regelmkaaig  meDSIroirt,  soll  in  einer  Pension  seit  oa.  eiogia  Jahre  onanirt 
haben ,  iaC  trftge,  nnloatig,  widerBetalicb  geworden  und  muute  nach  Hanea 
genommen  werden.  Sie  beging  zu  Hanae  allerlei  Varkohrtbeiten,  thnl  nicht*, 
lachte  iD otivl OS ,  und  da  die  Eltern  alle  Autorität  verloren,  wurde  aie  Juli 
1877  ala  Patientin  nach  Schwelterhot  geicbickt.  8ie  macht  den  Eindruck 
eine«  albernen  Kindea,  beachftftigl  sieb  wenig,  hat  offenbar  HalluclDatiencn, 
nur  dasa  mso,  da  aie  wenig  spricht,  deren  Inhalt  selten  angeben  kann.  Bei 
ihr  merkt  man  au  gewiaaen  Zeilen ,  wenn  aie  nnrahiger  und  payebisah  be- 
nommener  ist,  eine  penetrante  AusdOnatung,  die  aie  aelbst  nicht  wabrau- 
nehmaa  scheint,  welcbe  iiicbt  tou  den-Lungen  ansgebt,  niebl  mit  den  Begeln 
Eitsainmeiinillt,  nicht  jedes  Mal  mit  der  psycbiacben  Erregung,  aber  uie  ohne 
sie  eintritt  und  van  geacblechtlieber  Brregnng  begleitet  ist. 

Bei  einer  andeien  Dame,  Friulein  [>,,  welche  tüH  den  Formen  dea  pri- 
märep  WabDainns  und  der  Neigung  an  gewaltthltigen  Handlungen  det 
hieaigen  Anstalt  Oclober  1876  Qbergeben  war,  trat  jedes  Mal  nach  den 
Kegeln  ein  so  auffallender  Geruch  ein ,  daaa  er  in  Anfang  den  Verdacht 
eines  Uteruskrebsea  erregte,  «aa  aich  nicht  bestätigte.  Ea  trat  die«  aber 
nur  in  den  ersten  Monaten  ein,  wo  die  faat  krampfhaften  Muskelhewagungen 
und  die  Neigung  zu  gewaltsamen  Bandlungen  lebhaft  hervortraten.  Seit 
einer  Reihe  von  Monaten  ist  diea  niobt  mehr  der  Fall,  ea  acheint  mit  der 
giOsaeren  Buhe  sich  ein  Uebergang  in  Blödsinn  einaualellen,  und  wir  nehmen 
jene  erwJIbnte  Ausdünstung  aeitdem  nicht  mehr  wahr. 

Am  einäueareiohsten  auf  den  Verlaut  der  Paycbose  leigte  sich  aber  die 
Perspiration  in  den  folgenden  FSlIan. 

Eine  Frau  O.  wurde  mir  Mitte  MSrs  v.  J.  angeführt.  8ie  iat  21  Jahr« 
alt,  stammt  aua  einer  von  Geiateakrankheiteo  sehr  heimgeaacbten  Familie, 
ist  seit  April  1876  verbeiralhet  und  wurde  am  3.  Februar  1878  mil  d«r 
Zange  entbunden.  In  der  Scbwangerechaft  war  aie  wobi  erregter,  trabeianiger, 
hatte  schlimme  Ahnungen  vor  der  bevoratebcndeo  Geburt,  aber  ea  6el  die« 
weniger  auf,  weil  aio  auch  im  gesunden  Leben  an  pessiaiislitcben  An- 
acbauungen  neigte.  SO  Minuten  nach  der  Entbindung  erfolgte  ein  Krampf- 
anfal).  In  der  Nicht  vom  9.— 10.  kam  nocb  ein  SohStlelfVost ,  dem  aina 
stundenlange  heftige  lobaücbtige  Autregnug  folgte.  Am  12.  kam  ein  neuer 
SebOttelfroat  mil  einem  Pulse  von  140  Schlugen  und  enorm  bobem  Tant- 
peratnrgrade,  der  von  39,8  am  1 1.  Februar,  am  12.  Februar  bis  41,7  stieg. 
Der  Urin  war  ausaerordeotlicb  ei weiaah altig,  enthielt  fast  die  Hälfte  A" 
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AllmSJig  lieM  die  Unnh« ,  dis  Temperalar,  die  Fnlaanhegpog,  nenn  «aofa 
dies«  weniger,  nod  der  Eiwelasgehatt  nach,  Ja  dar  letstere  war  am  3S.  F*- 
braar  gSniliob  geichwnnden.  Die  Kranke  wnrde  faMonnener,  klarer,  beilarcr, 
TerliesB  am  31-  Febmar  da*  Bett,  bekam  Appetit,  kdinineTte  eiob  nm  die 
Htnallcfakeit  und  nm  ihr  Kind ,  hatte  ichoo  Qefallen  am  KJBTieripiel  und 
Shigeii,  und  an  die  geialfge  St&rang  erinnerte  niehU  mehr,  all  anweileii 
eins  pISbtIicb  aofiehieteende  Starrheit  der  Augen  mit  weiter  Pnpllle  und 
der  daaichltaflge.  PlStcllch  in  der  Nachl  mm  7-  MKri  trat  wieder  geiatige 
Ver**ormiheit  and  Dnmbe  ein.  Die  Wabnvora  teil  engen  «eehaellen,  doch 
blieb  der  OrnDdebarakler  eine  hochgradige  Selbitmordanobt,  weil  lie  ron 
der  Poliaal  wegen  UisHtbalen  verfolgt  werde,  weil  sie  Terfanlt  aei  nnd  gana 
B«rliD  T«rpeate.  ZeltwelM  lag  tie  «tili,  dann  aber  erraatte  eie  ein  heftiger 
Bewagvngadrang,  bei  welobem  aie  fort  wollte,  beraaedrtngte,  begraben  sein 
wollte,  den  Barg  aab ,  »ich  enRnfen  wollte.  In  »olehen  Zelten  der  llnrahe 
bemerfcta  die  Dmgebnng  eine  heftige  onangenebnieAuedBDitnngmit  deraangat- 
ToD  knageaproeheneD  Gedanken,  da»  aie  Allee  Terpeata.  Der  Urin  enthielt  wieder 
Tlel  Biweiea,  daa  aber  nnr  einige  Tage  bemerkbar  war  und  dann  verachwand. 
Di«  Ueberaiedelnug  in  eine  Anatalt  ward  DOthwendig,  und  aie  kam  an  mir'). 
Die  Patientin  war  aaob  in  der  nlohMen  Zelt  noch  eine  achwere  Kranke, 
eanaate  nnler  eteter  Aahlcht  tein,  war  bald  benommener,  hatte  plStaliohe 
AnfUle  von  grouer  Heftigkeit  nach  anMen  und  ist  noch  jetct  in  ftratlicher 
BebandlnDg,  verapricbt  aber  fernere  BeaBcrnng  (ob  aber  ein  Uebergang  inr 
geietif  CD  Schwache  erfolgen  wird,  i«t  noob-  täglich).  In  Scbweiaerbof  wnrde 
niebt  mebr  eine  eigentbOmlicbe  Perapiration  wahrgenomihen,  ebeneo  wenig 
aber  aneb  die  Voratellnog,  daa«  aie  verfanll  aei  and  die  Lnft  Terpeste.  Der 
Orin   entbleit  nicht  uebr  Eiweiaa. 

Dieaer  Fall,  welcher  nach  mehr  ala  einer  Seite  Intercaee  darbietet,  iat 
für  den  Torliegenden  Zweck  eo  werthToll,  weil  er  aeigt,  daae  ancb  die 
Kranke  diese  Auedttnatung  ana  eich  lebhaft  empfand ,  wai  bei  den  frä- 
heren  Pftllen  nicht  der  Fall  war,  daaa  dieie  AnidBnatnng  den  Qrnnd  aa  den 
die    Kranke   am  meiiten    qnllenden    Wahnrorstellnngen   legte   nnd   daai    er 

■)  Bigeuthlimlicb  war  noch,  wie  man  die  Ueberaiedelnng  bewerkatelligte. 
Die  ihr  geatellle  Pflegerin  ging  nümliob  aaf  die  Idee  der  Kranken  etn.  Ea 
wnrde  mit  der  Kranken  Torabrodet,  daaa  beide  mit  einer  Verwandten  nach 
dem  Bierbänacben  (einem  bekannten  VergnSgnngaorte  an  der  Spree)  fahren 
wolltai,  dort  »dlte  *on  einem  ßrettchen  anarat  die  Pflegerin,  dann  die  Kranke, 
dann  die  Verwandte  aioh  in  daa  Wasser  stflrsen.  So  kamen  alle  Drei  an 
mi^  gehkhren;  die  Kranke  hielt  mein  Hani  fflr  daa  Bierhlnschen,  mich  fOr 
den  Wirth,  nnd  ea  aollte  ntin  die  Operation  daa  Erainfena  rar  sich  gehen. 
Die  Begleitnng  war  entaetat,  ala  10b  alsbald  der  Patientin  erklKrts  ,  daaa 
ich  der  Aritt  einea  Krankenbanses  nnd  aie  mir  anr  Sntlichen  Behandlung 
nnnmebr  übergeben  sei,  und  sie  war  ebenao  verwundert,  ala  mir  trotadem 
die  Patiantio  leiobt  auf  Ihr  Zimmer  folgte, 

..lüglc 
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wiDderam  dls  faoobgrftdiga  SelbatmoidiDCbt  erklärte.  D«r  Fall  aaigt  faraer, 
wis  in  gewitMD  SudicD  eines  ao  BChwereo  GehimlsideDB  >cb«ii  tiafan  Ter- 
SodernngeD  anderer  Secretionen  anch  in  dar  HauUiudfiiutiiDg  eine  Abnor- 
mität eiatral,  mit  der  pijohisclieD  und  pbyfliachen  BaaaeraDg  teracbwand 
und  bisber  nicht  mebr  wiedtTgekehrt  iK. 

Frau  *.  T-,  geboren  1847,  hatte  im  aralen  Jftbte  «n  der  llnttarbraal 
Variola,  blieb  aabwäobtieb  daoaob,  nnrde  bei  groHen  Eifer  nun  Leraen 
im  LiMmen  a«br  angeittengt  nnd  mnaate  ein  Jabr  laug  damit  AtifbOreD.  Ein« 
■weite  Braieberin,  aelbBt  Mfar  erregbar,  regle  sie  namentlicb  rdigida  aabr 
anf.  Im  11.  J«hra  wnrde  sie  rocnatrairt.  Vor  15  Jahren  hatte  aie  aeitweiae 
ataAea  Nasenblaten.  Bald  naob  ibrer  Verheiratbang  1866  aeigte  aie  im 
Beginn  dar  eraten  Scbwangencbaft  7  Uonate  bindtirob  eiue  GemDtb*d^r«Mioa 
mit  grosser  Vergeadicbkeit  nnd  Unaufriedenheit  Qber  ihre  Leiatunga«. 
Mira  1&6B  wnrde  eis  *on  einem  Knaben,  Jannar  1873  rem  Utaaten  T9oker- 
chea  nnd  Januar  1873  rom  jflugaten  TOobten^en  leicbt  entbunden.  In 
dieaer  Zeil  klagte  aie  oft  Qber  KophcbuerMn  nod  nerTöae  Anfr^angan. 
Der  UnBO,  Uilitslr,  wurde  in  diesen  Tagen  fottkonunandirt,  iu  selBer  Ab- 
weeenheit  erkrankte  der  Sohn,  dei  bei  lanien  Angeb5rigeo  war.  Sie  wnrde 
dodnrcb  sehr  iMkBmnmt,  konnte  erat  naob  dem  Wochenbett  inweilen  bin. 
reisen,  kam  stets  erregt  aurflck.  Doob  beide  erbidten  sieb,  und  eie  aebie« 
in  8ommer  gesund  tu  sein.  Eine  Tante  viterlioherante  ist  seit  den  13.  Jabre 
geistig  geatBrt  nnd  lebt  noeb  jetst,  90  Jahre  alt.  Ein  Brnder  erkrankte  nn- 
gablieh  in  Folge  ttarker  Opinradoaen  >or  Ueta  nnd  ist  an  QrOssenwahn  in 
Lenbns  geatorbeo.  Am  22.  October  *.  J.  wnrde  der  Sohn,  einige  Uailen 
entfernt,  wieder  krank.  Die  Eltern  reisten  bin,  der  Beenoh  regte  die  Fran 
auf  und  sie  weinte  anf  dem  gsnaen  ROekwege  nnd  brach  au  Hanse  in 
Seblnobaan  aua.  Am  24.  Oolober  bUta  sie  Dame ngese) lach aft  und  nach  dem 
Fortgdien  traf  der  Uann  aie  tiefainnig  dasitaend;  aie  klagte,  gefragt,  über 
die  erbetenen  Mittbeiinngen ,  konnte  keinen  Sata  beendigen,  das  Geeicht 
hatte  einen  kranken  Auadnick.  Am  Tage  daranf  Sng  eie  an  an  d^lamiran, 
■u  rtimen,  Qber  Frelmanerei  au  phantaairen.  Der  Inhalt  wnrde  immer  rascher 
gesprochen  nnd  sinnloser,  heftige  Hnakelbewegnogen  mit  ZeratBmngssuebt 
traten  ein,  sie  brflllte  laweilen,  auch  anf  der  Eisenbahn,  da  Inawiacben  die 
Aufnabme  bei  mir  angssicbert  war.  Seit  Beginn  der  Krankheit  hatte  sie 
■iehls  mebr  *o  siob  genommen,  nur  bin  und  wieder  etwas  getrunken.  Die 
Begal  war  awiscben  dem  10.  nnd  17.  Oetober  dagewesen.  Sie  hatte  antdi 
wtiirend  dieaer  Zeit  nicht  geeehlafen.  Am  37.  soll  ein  Krampfaafall  mebr 
toniaefaer  Art  atattgefonden  haben ,  ohne  Ton  Bewasstloaigkait  begleitet  an 
werden.  Der  PdIb  »M  aebr  schwankend ,  die  Temperalar  iwisebea  37,8 
Horgens  nnd  38,3  Abends  gewesen  sein.  Eisumseblige ,  Bromkaliam, 
Morphium -Injeotlonen  brachten  keinen  Schlaf.  Am  31.  Odobec  r.  J.,  also 
7  Tage  aiob  dem  angeUiehen  Beginne  der  Psj^oaa,  kam  aie  bei  mir  nn. 
8i<i  hatte  in  dieaer  Zeil  etwa  20  Pftind  an  Oewicbt  rarloren,  rergliobon  mit 
ihrem  In  den  lettten  Jahren  Öfters  gemeesenea  «ad  gleiohgabliebeBen  Nor- 
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BttIgBwieht.  SiQ  b«l  du  £ild  boofagr*digDt  Tobanobt  oad  kerperlisbar 
Enehitpfnas  dw.  Nicb  Weggang  der  Angebörigcn  »Dids  si«  wob)  etwas 
rnliiger,  aber  die  Uorabe  kim  doch  bald  und  iwar  aDnmebr  Mandeowdie 
■ieder.  Cfaloml  bracbt«  «iederbalt  SublaT,  prolonglrte  Bider  lieu  Bioh  Fa- 
tieDtiii   geb«D,   wobei  lie  weiter  lang  und  deklamirte ;  tia  batM  viel  Hallu- 


Was  aber  am  meUtea  anfflel  aud  die  BesorgniM  ad  vilstn  etbBbte,  war 
öa  penetranUr  Geruch,  wekber  von  ihr  aat^iDg  und  ancb  uacb  wieder- 
Wten  atiuideDlaagVD  BUeni  blieb.  Dia  BeeoigoisB  war  nahe,  daa»  bb  bei 
iluer  EirsohSpfung  and  Hahrangaverweigerang  von  Lungen ga Dg rBo  aUBgiug. 
Eine  ^naaero  phjeikaliicbe  Untereucbung  war  bei  dieieoi  Zaetaude  nicht 
mSgliab,  BaotoB  und  Plalua  wurden  nicht  bemerkt,  auch  der  Oecach  beim 
Athmen  nicht  atlrker  empfanden,  ein  Fluor  »Ibna  niobl  TOrbaodeB,  Tranapi- 
mtiOD  *rard  Dicht  aiebtbar.  Wir  überaengten  ane  nnu  immer  mehr ,  daaa 
der  penetrante  Qerucb,  etwa  wie  Knoblaacb,  durch  die  geeammte  Haut  aich 
Tert>reitate.  Der  Drin  wnrde  entleert,  ohne  sich  rerftndert  an  leigen,  konnte 
aber  niobt   nnteraooht  werden. 

leb  Obergehe  die  ihrigen  Erich  ein  un  gen.  Dia  Kranke  wnrde  allmBlig 
fähiger,  nabm  «aarst  FlOaalgkeil««,  dann  auch  Testere  Nabrtieg  abwechaslnd 
m  ai«b ,  Schlaf  trat  bia  Dnd  wieder  ein ,  bnd  aie  bietet  jetat  die  Grachei- 
sDngcD  einer  mKesigeo  Hanie,  von  der  wir  erwarten  hOnnen,  da  Patientin 
ie  gleiohem  Grade  eine  Oewicbtaaunahme  aaigt,  daaa  lie  aur  Oenesnog 
knonat.  Damit  hat,  rielleiahl  unterstütit  durch  dem  Bade  Bugeselite  Carbol- 
nnre,  allmUig  anob  dar  Sble  Qaruch  abgenommen,  doch  ist  er  noch  lüoht 
gana  veracbwunden ,  obwohl  er  sieb  bei  aeitweiae  atlrkersm  Bewegnogt- 
dnnge  etwaa  vermehrt,  wobei  in  der  Begel  eine  llvide  KSthe  an  der  Naaeo- 
i^tae  aich  bemerkbar  macht.  Die  inawiaehen  eingetretene  Henetrualion  hat 
keinan  ertaebliohen  EinSoas  daiaHr  anegeSbt.  Die  AagebSrigen  haben  in 
ganimden  Tagen  von  einem  Bblen  Qerdob  nie  etwas  wabrgenonunen, 

Uan  miiM,  wie  schon  (rSher  «rwUiot,  annehmen,  daaa  durch  den  Ein- 
S«M  des  Central'NerTenajatama  anf  die  ScbweieadrOMn  unTolIalBndige 
OxTdationeprodncte,  namentlich  flüchtige  Fettaiuren  anageachieden  werden. 
Adiankitmcs  hat  in  aeiDeT  «on  BDgemeiDem  Fleiaae  and  gelatiger  Schärfe 
■eag«n<lea  8ebrift  (Die  Secretion  de«  Schweiaaea.  Eine  bilateral-Bjmme- 
QiBflba  NerTeafniwiion.  Nach  UatH-Bacbaogen  am  UeDsohen  nnd  an  Tbiecen. 
B«rlia,  Birachwald,  IBTB)  angenommen,  daia  ea  gewiaae  Centren  dea 
GaBtTal-NerreBBTateiDa  gebe,,  welche  dnrdi  Nerven  nnmittelbar  mit  den 
Sobweiaadrflaan  in  VerUndiing  aleben  tind  da*«  aa  nicht  nCtblg  aei,  daaa 
i^nili  daa  OeAaa-Nemoajatem  ein  Einflnis  anf  üe  Becrate  geachaha. 
Dar  Wate  Fall  mit  der  gleiehaaittg  anttratendea  Hyperämie  im  Qeaiditc 
Mrfto  daAr  apreohen,  daa«  wenigatatia  daa  letale  Uomont  night  auage- 
aehloMen  «et. 

Weyert.  Wiederholt  habe  ich  bei  Keinen  Kraakea  in  der  Aoatalt  einen 
nigentMimHehen  Geracb  wahrgeDomaMn,  dar  an  ähslichaten  dem  dea  Clora> 
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formi  i>t;  ja  in  eiDseloau  Fällen  führte  iah  dar  ControIIe  wegea  letstere* 
hei  mir  nnd  konote  weder  lob  noch  die  gennde  Umgehung  einen  Usler- 
nebied  wabmebmen.  Die  lotentitU  dieeea  Oemcba  war  mitantM  m  grou, 
daie  »chon  auf  ntebKre  Sehritte  derselbe  aiob  aelbit  den  Wfirteni  bemerklieh 
machte.  Naahdem  ich  einmal  bieranf  anfmerkiam  wurde,  niil«nacbte  iek 
die  eincelnen  FRIIe  gsoaaer,  kann  jedooh  die  Zahl  eiobt  genau  angeben, 
und  beobaobtetei 

1)  Einen  den  CbloKformgerfloben  Rbnliahiten  reep.  mit  Ihm  ideotifchen 
Geruch  Terbrelteo  nur  Kranke,  die  au  NahrnngiTerweigeruDg  leiden. 
Gleichgflllig  iet  ea,  ob  dieee«  Symptom  danenid  oder  Tertlber- 
gehend  i«l. 

Der  Qerach    rerscbwindet  erat,    wenn  die  NahrangtanfnahuM 
(ipontane  oder  enwungeoe)  geregelt  iet. 
3)  Aller,  OeaiAleoht,  Nationalittt  Übt  ebeoeo  wenig  bierant  BinBuM 

3)  die  aoDle  oder  Dbroninohe  Form  der  geiatigeo  BtSruDg.  — 

4)  Dieien  Qeruch  veibreiten  die  Kranken  nicht  immer  ans  dem  Hnnd. 
(In  einigen  Pillen  konnte  ich  et  direkt  anaiohllMaen.) 

5)  Im  Allgemeinen  ist  naeh  meiner  Erfahrung  dieaer  Oemoli  kein 
gflnstigea  piognoatiiobee  Zeichen ,  weil  nnr  tinige  FKIIe  geeilt 
worden  -sind. 

leb  frage,  ob  Sie  etwaa  AebnIicbea  bei  Ihren  Kranken  wahrgenommen 
haben  and  *«rapreoha,  die  eintelnen  Pälte  kOnftig  genauer  an  beobachten 
and  darflber  seiner  Zeit  weiter  >a  berichten.  Erwibnen  will  ich  Qbrigeaa, 
daaa  WBrter  und  Wirterinnen  von  mir  auf  dieeee  Symptom  aufmerkaaot 
gemaobt,  ea  jctst  vielfach  aelbat  wabrnshmen  und  deuten.  So  aagte  neuliofa 
ein  Ulterer  Wirter,  der  bei  dar  Auftiahme  ainea  fritch  Erkrankten  angagen 
war,  achon  anf  3  '  4  Schritt  *om  Kranken,  der  mit  abgewendetem  Oeaichte 
da  aaei:  .Der  Herr  ist  anofa  ein  NahrnngiTerweigerer,  denn  er  riecht  wieder 
ao,*  und  in  der  That  heflMgten  die  AngabSrigen,  daaa  der  Kranke  aeit 
3  Tagen  die  Nahmng  Terweigert  and  weaentlicfa  ana  dieeem  Grande  die 
Anfnabme  baacbleanigt  worden  «ei.    — 

IdeUt.  Jeder  der  Anweaenden  werde  den  eigenthnmliehen  Gerach  der 
Abatinirenden  achou  kennen  gelernt  haben;  er  mSebte  denaelban  nicht  «I« 
obloroformartig ,  aonden  nur  ala  einen  aflaal ich  -  faulen  Gerticb  beteiebnen. 
Entgegen  der  Meinung  IV«jwf'a  lobeine  ^ae  ihm  aweifellos,  daaa  dorielbe 
ana  dem  Hnnde  daa  Kranken  mit  dem  Adiem  antatrOm*.  JedeDlalla  eaien 
die  FlUe  und  der  Geruch,  wovon  in  der  Uittbeilnug  de«  Tortrugenden  die 
Rede  Mi,  gane  andere,  Er  aelbat  habe  eine  melaneboliacha  Kranke  beob- 
aobtst,  die  aaitwelie  einen  Gernab  der  letatarsn  Art  Ton  aich  gab,  den  man 
nar  ala  faecal  beieiobnen  konnte;  und  awar  trat  dieser  Qamob  immer  is 
den  Znatünden  Ingatlioher  Aufregung  ein,  an  denen  dieae  Kranke  )itL 

Fiük.  Gtnan  gleioban,  nur  ala  faacal  an  baaajchaenden  Qamch  habe 
auch  er  bei  einer  Kranken  baobachtot  in  da«  ParioieD,  wo  dieeelbe  von 
Anfragung  beimgaaachl  wurde.  ^  -  i 
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LaAr.  Torerit  lei  Mine  Abliebt  goweien,  di*  Aarmerkiunkeit  auf  die 
a'gentliflin liebe  AniidBiiatiing  gewisier  Kcaaken  darofa  die  Haat  lu  lenken. 
Kwi  würde  dann  weitsr  la  unterBDchen  haben,  ol>  die  Fllle,  in  dansn  man 
dittalbe  wahrnähme,  etwas  Oemeinacbaftliches  haben.  Was  die  Fllle  mit 
lfihniiigBT«r Weigerung  anlange,  lo  mOge  die  Quelle  den  dabei  aanretenden 
StmchoB  bald  im  Albern,  bald  in  der  Haut,  bald  in  beiden  gleichzeitig 
plegeo  sein.  In  »inem  Vortrage  habe  er  ee  nur  mit  der  Peripirellon 
IB  thun    gehabt. 

Schäfer.  Etwas  QenelDiehattliobe«  fOr  dl«  von  dem  Vortragenden  und 
die  Ton  SdeUr  nnd  Falk  erwShnten  Fllle  acheine  ihm  at  geniseem.Qrade 
Khon  gegaben  an  leiii,  da  alle  die  eiwSbnten  Kranken  dem  neibliehen  Qe- 
wUectit  BngehfirtSD  und  den  Oemob  nur  in  Ziulfinden  Ton  AulVegung 
■ahrsebnMn  lieaaen.  Man  werde  Tielleicht  an  «inen  Zuiammenhang  mit 
TnrgKiigen  in  dar  weiblicben  SexnaUphfire  denken  kSoneo.  Der  Geruch 
far  KrankeD,  die  die  Nabmng  verweigem,  finde  er  mit  Cloroformgeruch  nicht 
£bel  biseicbiiat.  E*  aei  ihm  wie  Ideler  eo  Torgekooimen,  ala  ob  man  den- 
■dban  dann  am  atürbaten  «rabmebme,  wenn  man  «leb  dem  Atbematrome 
iet  Kranken  anaaetce.  Er  kOnne  noch  hincurtigeD,  da»  er  Ihn  auob  bei 
der  SeotiOD  «inei  nnl«r  Abatineni  veretorbenen  Kranken  an  einem  inneren 
Organe,   wenn  er  aicb  nicht  irre,  der  Leber,  wahrgenommen  habe '). 

Tigge*.  Der  Vollatindigkeit  wegen  Terlohne  e«  aich,  daran  an  erinnern, 
Jaaa  din  Abatinirendeu  httofig  an  LuagengangrSn  aterbcn  und  alidann  den 
ia  GangrBn  eigenthSml loben  TanleD  Oamcb  verbtelteo. 

IdeUr,  Dar  Qerucb,  den  die  Lnugengangrlln  veruraaohe,  sei  allerdinga 
ÖD  ganE  anderer.  Dagegen  aei  ihm  ein  Qerueh,  wie  er  ron  Abalinitenden 
iMfcaant  aei,  auch  bei  einer  Kranken  begegnet,  die,  an  acutem  Delirium 
liideDd,  in  einer  Art  von  Syncope  atarb  nnd  bei  deren  Seotlon  die  Lnngen 
gemnd  befanden  wurden. 

SehSf4T.     Kriiieche  Bemerkung  enr  payobiatriaohen  Formenlehre. 

Der  Tortrag  fotgt  anifflbrlicb  im  nBcbalen  Hefte.  Die  Diacnation  über 
deaaelben  wird  renoboben  und  die  Obrige  Zeit  dem  collegialiecben  Verkehr 
gewidoMt.  Üehäfer. 

*)  Oana  ähnlich  dem  Oernch  der  an  Nabrnngsverweigeniag  Leidenden 
i*t  naeb  meiner  Erfahrung  derjenige,  den  man  im  Alhem  nnd  am  Harn  der 
Qjsbctiker  wahrnehmen  kann  und  der  auf  die  AnneaeDbeit  einea  mit  Ferr. 
•eaquiefal.  eine  dnnkelrotbe  Reaclion  gebenden  KSrper*  (Aethpldiaae(Riuie) 
rarUckgefDbrl  wird  ixh. 
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Der  inteniationale  irrenOrztliche  Congresa  zu  Paris 
im  August  1878. 

Rer«rat  d«B  Dr.   Brotius  ,Beaäor(  -  S»ja. 
Unter  der  Lsilaog  der  SociAd  ndd.  p»joho\ag.  la  Puii  trat  daMlktt> 
irie  in  1867  nihrend  der  AUg.  Aneitellnng,  uich  io  dieMm  Jabre  elo  inUr- 
nationftler  iirealnC) icher  Congreu  EaMinineii,  detsen  Suinten  and  ProgrsBm 
naler  dem  1,  Jnni  1B78  verUffantlichi  wurden. 

Sociätä  M^dico-Psycbolo^que  de  Paris. 

P«ii,  la  1"  Jnln  18T8. 

Statuts  et  Prograane  da  CMgris  iBtcnatiMi)  d«  IMmIh  meitde. 

La  ComiCd  d'orginiiBtioD,  cootposä  de  MU.  Baillarger,  Pr^aident,  Blanche, 
Dmaetnü,  .1.  Falrtl,  Latcgut,  Lunitr,  Ltgrand  d«  SanlU,  ifoM,  Ritli,  « 
utM  les  SlBtali  et  le  Programme  aDivanli:. 

Art.  I.  —  Va  oongrbs  ialernallonal  de  Mddecine  mentale  sera  onrert  i 
Parli,  le  5  Aoäl  1S78,  eous  lee  antpicei  de  la  Sooidtd  Uddico-Pijrehologiqoe. 

Art.  II.  —  Le  CoDgrta,  exciasirtmenl  Bctenlifiqae  anra  nne  dur^e  de 
hoit  Jod». 

Art.  III.  —  Le  Congr^a  ae  compoiera  de  membrea  fondalenn  M  de 
membrea  adbdrenla,  nationanz  et  dtrangere. 

8ont  membrea  fondatanra,  lea  membrea  titnlairei  et  bonoraina  de  la 
Social^  UädicO'PajrchologiqDe,  dont  la  «onaeription  eet  tlxie  A  25  frane*. 

Sont  membrea  adbärenta,  lea  Uddeein«,  lea  directeara  dea  eetlaa  de  U 
FraDQB  et  de  l'Etranger,  tonte  peraonn«  a'tntereaaant  «nx  qaeatlooB  relative« 
k  raKdoation  mentale,  qni  ont  envoy^  oo  enrerroiit  lear  adbdaion  b  U.  le 
Secrdtaire  Qdn^ral  de  la  Socirild  Hädico-pBTcbologiqae  (Hr.  le  Dr.  Motti, 
161,  me  de  Charonoe,  b  Paria). 

Leur  aoQBOriptioD  eat  flxde  &  10  franca. 

Ali.  IV.  —  Lea  Membrea  da  Coogräa,  fonctatenra  oa  aiffadrenta  auront 
»enli  le  droit  de  preodre  part  am  diioniiiona. 

Art.  V.  —  Lei  travanx  du  Coogrfaa  ae  oompoaeroDt: 

a.  De  commnnicationa  aar  lee  qneationa  propoadei  par  le  Comitri. 

b.  De  commnoications  aar  dea  aujeta  älrangera  an  Programme,  maia 
relatifa  b  la  Patbologie  mentale. 

Cea  conmaBicatlon  aerool  faitea: 

1°.  Poar  lea  qoeationa  da  programme,  dani  lea  adancea  gtfn^ralei  qni 
attront  lieu  la  5,  le  7  et  le  9  Aoflt.'~ 

ifi.  Ponr  lea  qneationa  ätrangire«  au  programme,  daua  loa  atfaao«« 
iolermAliairea  qni  aoront  lieu  te  6,  le  8  et  le  tO  AoQt. 

Art.  VI.  —  Le  Comitä  a  arr£tä  le  programme  aniTaut! 

a.  AdmioiatratiODa  de«  aailea,  MgialatioD  et  itatlatique. 

Qaeation.  —  „De«  meautea  b  prendra  k  l'^ard  de«  alido^«  dit«  orimioal*." 

b.  Patbologie  mentale  et  DerreDaa. 

Quettion.  —  «Dea  varidt^  cliniqnea  de  la  Paralfaie  gdndnl«.* 
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f.    UiäetÜDe  Mgile. 

QDMtioD.  —  .Dei  d^lirea  inatantanda,  IranattoirM,  (dätim  par  aocba') 
M  pdDt  de  ras  de  la  m^decioe  Idgale  d««  alHn^B.' 

Art  TU,  —  Lbs  membres  da  Coogrüs  qui  d£gtreront  fa!re  nne  com- 
anmintfon  aar  nne  qnostioii  da  programme  oa  aar  un  antre  anjet,  sont 
fiii»  d'adreaser  leQT  Iravail  aolt  ni  eotier,  aoit  en  titarai,  k  M.  le  Seerä- 
ttln  Qiniial,  aa  plaa  tard  le  1  Jnillet.  Le  ConH^  d^idera  de  l'opportu- 
mtf  in  coninninlcitiona  et  de  l'ordre  dana  leqnel  alles  airont  Taitea. 

Tiagt  miontea,  aa  mazinintn,  geroDt  accorddea  pour  cbaqne  commnDi- 
nli«g. 

Art.  Till.  —  Lm  edanMa  anroot  lieu  loai  leg  Joan,  de  4  )i  6  bearea; 
Aiqne  qaettion  dn  programme  n'oceapera  ijn'aDe  s^aaes  g^Ddrala;  lea  com- 
DuicatioDa  aur  dea  aajela  jtrangera  aa  programme,  aeront  faitea  dana  lea 
ikaeet  intermädlairea  et  dana  l'ordre  arrBtä  par  le  Comitä. 

Art.  IX.  —  A  la  premlbre  aäaace,  le  Congria  nammera  »on  bnrean 
tri  N  compoae»  d'nn  Prdaident,  de  Viee-Pr^aidenlt,  d'oo  Becrätaire  ddn^ral 
<t  ia  leordtairea  de  a^ancea. 

Art,  X.  —  Le  Congrba  lenntnä,  le  Comitä  d'organiaatioo  reprendra  lea 
bMIona,  pcmr  proc^der  b  la  pablication  dea  adea  da  Congrts. 

Alt,  XI.  —  Tot»  loa  mdmoiiee  Ina  an  Congrta  seronE  ddpos^a,  aprea 
t^H  atancB,  entre  lea  main*  da  Secr^laire  Gdadral.    IIa  aont  la  propridlä 

Art,  XEI.  —  Dea  excnratona  aeieatiäqaea  aeront  faitea  pendanl  la  daräe 
ii  Ongrkt,  dana  lee  aatles  d'ali^n^a  da  D^pattemeot  de  la  8eiDo,  et  anx 
■■UM  d'ali^D^B  da  Departement  de  la  Satne  Inf^leare. 

Fonr  le  Cotnil^, 
Le  Pr^ideat 
L«  SeerAaiie  Q^dral,  Baillargtr. 

Ä.  Motet. 
Ca  batteo  alcb,  anaaer  Tielsn  Qerichta-  and  VerwaltangabeamteD,  nabeia 
IW  Iireulrtte  eiogefanden,  faat  Unter  rrantOalache ;  die  Belbeilignng  dea 
AulaodM  war  eine  geringe.  Amerika  war  dareb  Echererria,  Belgien  darcb 
^nal,  Dantaohland  durch  Bronut,  EogUod  darch  Hack  Take  and  Baitma», 
ItaBen  darcb  Funatoti,  Giachi  und  Virgilio,  Bnailand  daroh  Mitrxejeintki, 
ii*  Scliweil  dnrcb  Girard  dt  CaiUtux  and  Fettchtrin  rertreteo ;  die 
Oia&fldier,  Holländer,  Spanler  and  Skandinayier  fehlten  vollatlndig. 

Ata  5.  Angast,  Haobm.  4  Uhr,  warda  der  Congreae  in  einem  Saale  der 
bdM  d'EnixntrageiDeDt ,  44  Baa  de  Kennee,  erSffnet.  Etwa  200  Aerste 
nj  Baamlen  wohnten  der  eraten  Sitiang  bei.  Der  Toraittende,  Dr. 
^^äergtr,  an  deaaen  Keohten  Ser  Unterataalaaecretair  dea  Uioialeriuma  dea 
^Mn,  Hr.  Lepirt,  laaa ,  hielt  eine  l&ngere  Anaprache,  aua  dar  Eef.  tot- 
Me  ntn  beriorbebt:  ,Heiae  Herren,  im  Namen  der  Soci^td  xaid.  pajr- 
W(f|.  datike  leb  Ihnen ,  daaa  Sie  anierer  Blnladnng  gefolgt  aind.  Wir 
Ha  ilneA  gfCMien  Wntb  auf  dieae  Taraammhing,  die  nna  gealatlel,  nnaara 
4*  .'Ogic 
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Ideen  ftOMUtaiucheii ,  um  besser  keDD«n  in  leinen  nod  die  Rande  d«r 
Collegialitit  enger  in  knSpfen. 

„Die  InenBixte  bilden  in  der  gnuun  Familie  der  Aente  eine  beton- 
dere  Familie;  des  beweieen  ihre  Vereine  und  die  ZeiUdtriflen,  in  welchen 
die  Forticbritte  der  Pifcbiatrie  veneichnet  lind.  Dieee  eind  eeit  dem  Be- 
ginne dieies  Jehrhunderti  grofi  geweien,  nnd  die  Ptychialcie  blieb  nicht 
«urflck  in  den  growen  wiieenacbeftlicbtn  Bewegungen.  lob  erwähne  hier 
□nr  die  Entdecknog  der  Altg.  Paralfee,  wodntch  die  Lebre  von  den 
Uriacben  nnd  Erecheinangen ,  die  Progeose  and  Demenllieb  die  pathol»- 
gieche  Anatomie  der  Qeieteekrankb eilen  eine  groMS  UmgeiUUnng,  and  bu 
dahin  ttiienimen  geworfene  Fille  eine  genene  Sonderung  erfufam. 

„Aber  gr&Mer,  all  in  den  kliniicben  Forecbongen,  waren  die  Port- 
ichrilte  iu  nnsern  Krankenbäniern,  die  ein  volUtlndig  enderei  Adi- 
■ehen  bekommen  haben.  Am  den  dunklen  nnd  feuchten  Winkeln  eind  ge- 
r&nmige,  helle  nnd  luftige  Wohnungen  eoUtandeo;  iah  Ire  iahe  Abtbeil  nngen 
geetatten  Ordnung  einiofahren ,  wo  frQher  nur  Unordnung  und  VerwirniDg 
bernchle;  Sorgfalt  nnd  Wohlsein  nrngiebt  Jctit  die  Kranken,  nnd  von  gt- 
fUngniisartigen  Znallnden  ist  fast  keine  Spur  mehr.  In  die  Aejle  let  die 
Arbeil  eingefOhrt,  welcbe,  namentlich  die  lind irirthschartli che  Arbeil,  m  wohI< 
tbülig  einwirkt  auf  KSrper  nnd  Qeiat  und  die  Oenesung  so  bedenlend  Rlrderl. 

„Die  Frage  der  ijnttichen  Bebandlung  beherrscht  in  der  Medicin 
alle  anderen.  Die  Statistik  der  Irren -An  stallen  weist  allerdioge  eine  groase 
Zahl  von  Genesungen  auf,  aber  leider  lAsst  eich  hier  nicht  ein  so  greeaer 
Fortseb ritt  nachweisen,  nm  ihnmit  der  EntdecknngdeiPariljseiu  rergleicbeu. 
An  Anstrengungen  und  Versuchen,  das  eraohnte  Ziel  au  erreichen,  bat  «•  nicht 
gefehlt;  fortwthrend  werden  alle  Errungenschaften  der  modernen  Wiaeen- 
echaft  Terwertbel,  nm  grOesere  Erfolge  in  der  Bebaodlnng  des  Irreseins  ■□ 
ersielen,  —  aber,  wir  mQaien  es  angeben,  dieser  widerslehen  noch  sehr  riele 
KrankheitsHille.  Nur  in  oft  eind  .alle  Mittel  ohnmächtig;  der  Wabniinn 
nnd  die  fixen  Ideen  laisen  sich  nicbl  eraohSttem.  ,'|Der  Irre,  sagt  Laagtr- 
«ann,  ipatirt  in  iler  ihn  lungebenden  Ordnung  nnd  Vernunft  mit  seiDem 
Irreeein  nmher,  ja  er  gefSllt  sich  darin." 

FQr  diese  Kranken,  die  mitten  onler  den  anderen  immer  allein  nnd  mit 
sich  beschAftigt  aind,  bat  man  eine  energischere  moralitcbe  Behand- 
lung gelordert,  deren  Grandidge  bekannt  eind.  Aber  wie  aobwer  iH  li« 
duTchtufnhreo  in  groeaeo  Ai;)en  mil  500  nnd  $00  Kranken!  Die  pijebo- 
loglscha  Schule  rerfiel  in  aonderbate  Uehertreibnngen ,  die  ihrem  Zwecke 
nnr  schadeten,  aber  gleichwohl  behalt  die  Frage  der  indiridnellen  morali< 
sehen   Bebandlnng  noch  immer  ihre  groaae  Bedeuinng  *). 

■)  Nach  Aneicht  dei  Ref.  nnr  eine  kleine,  eelbst  in  kleinen  Analallen. 
in  denen  der  Ant  sich  um  jeden  Kranken  mehr  bekflmmem  kann.  Die 
•tairen  VeiEndernngen  des  Qehima,  an  denen  der  langjlhrige  Wahnsinn  nnd 
die  Aaen  Ideen  haften,   nnd  die  so  oft,    tbails    ihrer    nrtpr anglichen  Natnr, 
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Ata  aln  Forliohritt  iat  n  aaoh  an  beaaiahnen,  data  io  den  gariohla- 
Iratliefaan  Fngan  «ine  Annftharnog  awiBohin  den  IrreaSntcn  nad  B»- 
UrdflD  lUttgefnndeD  bat.  Dte  Orflndang  nnierer  OeiplliahaFt  in  Paris, 
velclie  jene  Terelolgt,  Itt  ticberlkb  sin  glflcklieher  Oadanke;  unsere  Verband- 
langen  kSnneii  nar  beitragen  aar  Beteiligung  dar  HainnogsrencliiedenheiteD. 

Di«  Forttchrilte,  deren  tob  erwübole,  meine  Berren,  aind,  und  dai  maaa 
päd«  Id  dieaer  Veraaramlong  biocngerOgt  werden,  die  Folge  eines  edlen 
Wetteifer«  awUehen  allen  Lindem.  Eine  Menge  Ton  Namen  kGonle  icb 
kici  anfübien  neben  denen  von  Ckiaragi,  Daguin,  Pinel,  Etguiro!,  Gaitlaln, 
Langtrmaim,  Jacobi,  Baslaia,  Conolly.  Diese  beiflhmten  Förderer  dar  Hefonn 
rief«n  den  eifrigaten  Welteifer  Ton  allen  Seiten  berror.  Deberall  in  Eoiopa 
and  Amerika  haben  aicb  erhoben  und  erbeben  sieh  musterhaft«  trren-An- 
ttt]t«ti,    so  dua  man  eich  fingen  kSnnte,   ab  man  nicht  an  den  taaseraten 


tbails  ihres  langen  Beatandes  wegen ,  einer  RSckbildang  überhmpt  nisbt 
(Uig  aiad,  —  aind  aelbatredeod  «ucb  der  psychisch- moralischen  Behandlung 
nickt  angSogliob,  wie  et  die  Irrtbfimer  utid  verkehrten  Btrebnngen  der 
Otäateagaeanden  Bind.  Aber  jene  Tericbiedenen  BiTtiTeränderungen,  die  telbst 
beroiaebeB  pfajtsikalf toben  Mitteln,  Medicamenten  und  Örtlichen  Applicationen 
botsen,  gestatten  dennoch  im  Laufe  der  Zeit  eine  Erleicbternng  der  pay- 
ehiacb«ii  Iieistangen,  eine  geittige  Betsernng,  und  auch  Heilungen  älterer* 
ud  alter  FKIle  von  Irresein  kommen  bekanntlich  vor,  aelbst  gans  uner- 
wartet and  plöttlicb.  Letiterer  Umstand  vetdrttngt  die  Annahme,  data  die 
Gowanng  mit  der  Anwendung  irgend  eines  Mittels,  aei'a  phyiikalitohen, 
mTr  ptjrobiach- moralischen,  In  ursacblichem  Conuexe  stehe.  Diese  sog. 
ipentanen  Rellnngen  kBnnen  wir  nicht  erkIBren;  wir  haben  nur  Ver- 
smthnngen  Hbsi  innere  Proeesse  und  Umwandlungen  und  ihre  Aufaohnng 
iarob  die  Beaction  dea  Organismus,  durch  Altersphasen,  vielleicht  durch 
kosnltelie  VerhBltDisse.  Nichts  berechtigt  nns,  der  moralischen  Behandlung 
beileDden  BinSnaa  bolanmeasen,  wenn  man  sieht,  wie  sie  so  oft  ohne  allen 
Binfins»  ist  anf  das  Denken  und  Verhalten  des  Individuums,  oder  dass, 
warn  sie  auch  eine  Aenderong  «eines  Verhaltens  ercwingt,  dennoch  seine 
Tirkflhrten  Ideen  und  die  psyehiacfa«  ScbwAohe  diotelben  bleiben,  und  dass 
die  iaaaere  Besaemng,  alt  lediglich  discipl  in  arisches  Besultat,  wieder  tot- 
schwindet,  wenn  der  Kranke  der  Moralisation  entaogen  ist.  BoU  gar  keine 
mormliacbe  Bebandinng  slaltflndeo,  soll  man  den  Kranken  gehen  und  loben 
laaaen,  wie  a*  ihm  seine  Ideen  Torscb reiben ?  Sioberllcb  nichtl  Die  mora- 
GsdiB  Behandlnng  ist  nBlhig,  um  den  Kranken  au  einer  richtigen  hjgieni- 
Khen  und  diltetltchen  Lebensweito  eu  (Ohren;  was  darüber  hinausgeht, 
streift  nahe  an  eine  unmoraliachB  Behandlnng.  Die  Bekämpfung  der  Wahn- 
ideen dnrcb  Logik  und  Argnmeole,  die  Inttmidation  und  Bestrafnng  des 
Kranken  sind  mindeatent  iwecklos;  sie  belehren  und  bessern  nicht  dauernd, 
sie  laaaen  den  Kranken  in  seinen  alten  Ideen  laräck ,  wenn  er  sie  aDOb 
ni«ht  mehr  anaspricbt. 

.ÜOgIf 
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Grenzen  Uosmd  angelangt  i*t,  waa  iLch  durch  die  Wiiaantobaft  eireichoii 
läiat.  Aber  dieae  Fortiohritle  achlieaisn  deiiDO«li  neae  und  feroare  nicht 
aua,  und,  meioe  Herren,  wenn  e»  >ioh  durum  handall,  ain  es  groaaea  Min* 
geaahick  tu  lindern,  dann  gilt  nicht  der  Sa»:  nDai  Beaiere  i*t  oft  dar 
Feind  des  Outen"  '). 

Nach  der  mit  vielein  Beifalle  anfgenommeaen  EröffnODKaiede  dei  Dr. 
BaiUarger's  und  der  ihr  folgenden  BUdaog  de«  Boreana  de*  CoogMaaea 
«cbrilt  moD  cur  Beaprechung  der  präg  ramm  mRasigeo  Theaei).  Ei  iat  dsM 
Ref.  nicht  mQglich,  toq  allen  Vortrftgen,  die  mit  ein  oder  »rei  AnanahmMi 
raeche  VorlMungen  waren ,  hier  lelbit  nur  die  Hauptsülie  wiedentngebaD. 
Er  musa  sieb,  unter  Hin<*eisung  auf  den  demtiKchat  eraoheiDendeD  *tMio- 
grapbiaoheD  Congresa- Bericht,  auf  neoige  Mitlheilungen  heacbräakan,  denen 
er  aeine  eigeaeo  Bemerkungen  hinaufQgt,  die  freiliob  fflr  nxanchs  L«»ar 
d.  Bl.  flbeTflflaBJg  lind. 

')  Sicherlich,  wan  die  neuen  Irren -An  »taltea  ala  Oebtnde,  all  Woh- 
nungen betrifft,  kann  man  sieb  fragen,  ob  noub  beiaere  fflr  die  Irren  nSthlg 
■eien,  denu  weitaus  die  meisten  dieser  änden  in  ihru  Haiinuh  ao  gltle 
Wohnungen  nicht  wieder,  auch  nicht  ein  la  gntea  Lager  nnd  ao  gate  Koal, 
wie  sie  ihnen  in  den  Irren- Anatal ten  gewfthrt  wurden.  Aber  lu  anderen 
^BeiiebnngeD  giad  noch  Foitachritte  aehr  mQglich  und  aefar  aOlhig.  Die 
Beform  ConoUya,  deasen  die  Rede  da«  Vortittenden  gedachte,  hat  gerada  in 
Frankreich  Tiel  weniger  Beachinng  gefunden,  ala  in  andern  Ländern,  DeBtaob- 
laod,  Holland,  Schweii  etc. ;  nirgends  werden  meehan  isebaZ  wangsm  ittal 
hlliifiger  angewandt,  ala  in  der  Uehriahl  der  franaöaiaaben  Irren -Anstalten. 

Waa  ferner,  nm  das  Looa  der  Irien  an  Terbessem,  dbanll  ukd  vor 
Allem  Döihig  iat,  das  ist  die  geistig' morst  lache  Beaserung  der  Nioht- Irren, 
unter  denen  jene  leben,  in  und  ausser  den  Analalten.  „Die  Wlrterfrage 
ist  eine  Lebensfr&ge  der  Asyle  geworden."  Ungeeignete  nnd  nntnvarllaaig« 
Beamten  und  W&rler  TerkQmmern  das  Wohlsein  der  Irren,  auch  wann  aie 
in  Palleten  wohnen,  nnd  grade  in  den  grossen,  aoagedebnten  Anetalten,  wia 
«ehr  sie  «ich  in  der  lallten  Zeit  auch  Terbasseit  and  TerscbHoert  baba», 
treten,  bei  der  Unmöglicbkeit  heetlodiger  intlicbar  Ueberwaohnng,  die  Et- 
«chworung  der  Anstalt« .Verwaltung  und  die  Verminderung  de«  Wohlsein« 
der  Irren  unter  einem  ungesehulten  und  nninverllteigen  Pareouala  an 
grellaten  au  Tage. 

Auch  um  die  Irren  ausserhalb  der  Anatalten,  deren  es  ehenao  viele  giebt, 
als  in  den  Anst.ilten,  wQrde  es  weit  besser  stehen,  wenn  in  d«i  gBundan 
Bevölkerung  ein  beigeres,  von  Torartbeilen  und  falsdien  Anaehaanngen  fraina 
Vorst&ndnie«  das  Irreseins  nnd  der  Bedeutung  der  Irren- Anstalten  beatdnde. 

Namentlich  nach  dieser  lulcteren  Seile  de«  Irrenweaena  «Ind  Fortocbrltto 
noch  mCgIicb  nnd  dringend  nQlbig.  In  dem  Programm  de«  irrenlrstllahan 
Congreise«  lu  Paris  fehlte  eine  diese  Seile  berdbrande  Tbeae,  und  sab  B«f. 
sich  veranlasst,  eine  «olche  unter  der  Beteiehnnng  „Patrooage  dea  iXliait" 
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■atautalloD,  wotflbw  to  *pnehm  ihm  noch  ia  dn  lotEteD  Siliaog  de»  Cou* 
liftni  in  Fuis  elngeräant  wntde. 

DtM  offieiella  Progiamm,  ««Icbes  hier  folgt,  wards  fut  vollitftndig  — 
dnige  «ingetchriebene  Bedner  waren  tu  cracheineD  verhiodeit  —  io  der 
Zmi  vom  5.— 10.  Aagiut  erledigt, 

Oidre  de*  traT«ux. 

Lea  «^ncM  ont  licQ  U>u«  Üb  joa»,  dn  b  ao  10  aoüt,  de  qustro  heurea 
i  tix  honre«,  duM  l'aw  du  ullea  de  la  BoolAä  d'enaauragemBul,   44,   rue 


Lud  dl   5  aofit,   i  4  haares.    —    Säance  d'ouvetture,    formation    du 
I  ä  preodre  h  V4gAti 


ea    meaure 

»li^D^a  dita  oriminela.- 

UU.  ^.u«.^, 

de  Pan, 

BiUod, 

de  Paria, 

D<^mi, 

id. 

Back  T^e. 

de  Londiee, 

MoTi«g, 

de  Pari«, 

LütiUr, 

id. 

M«rdi  6.«o&t  -  BJaiicek4heuna.   Sniu 

aar  I»  pienibie  queatioo  du  pragiaromf. 
CominaDioatioDa  dlTenea: 

AUL  Baret.  —  SUtialiqu«  de  riaünneria  apdciale  de  Gailloa. 

Botuiean  iTÄiaerre,  —  De  l'oppottunit^  de  reconiiailrB  la  ca- 

paoitd  civil«  anz  aailea  d'atiäcda. 
Back  Take.  —  De  la  mcilleore  Diaoibre  dMtahlii  la  aiatiitique 

des  caDBM  de  l'ati^nation  mentale- 
Guignard.  —  Sui  uu  piojet  de  publicatiOD  administrative  des 

alatiatiqaes  d'aiiles  d'aliäa^. 
Labiut,  de  ClermoDt  (Oiae).  —  lUaaltats  daea  lei  coloDiaa  de 
F)ts-J*mea  «t  de  Villen. 
Ifareredi  7  ao&t.  —  Viaite  ä  9  hentes  du  nutia  ^  l'asite  Sainte-Anne. 
Sims»  b  4  henrei. 

3'qnestioD  dn  programme:   .Des  vari^lds  climqaaa  de  la  para- 
lyai«  g^n^rala. 

UH.  J.  Falrtl, 

E.  dt  LanaMrt, 
BntMl, 
BiUod. 

Mordrei.  —    Sur  U  ftÄqnence  et   l*i   äffet«  de  la  congMlion 
OJr^hnle  ahn  le«  ali^n^a,  et  plus  partiouliüremeut  chas  le« 
ptnlTtiqoM  gininax. 
Doutrawe.  —  Des  io^alit^  de  dUaUtion  pnpUlaüe  duis  U 
pttal7«ia  gdnftale. 
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Jondi  8  aoilt.  —  Visite  k  VuiU  d«  VmdnM.  —  Ddpul  de  !■  gsra 
d'Orl^ans  ä  T  b.  30  da  mtün. 
S^ance  k  4  benrea. 
Commuiihiationi  diTsraes: 

MM.   Voüin.  —  Etudei  de  ifauiiion^lrie  dam  l'ilt^natiOD  menul«. 
Galtopain.  —  De  l'^tat  des  globalos  du  Mag  daoa  la  foÜB. 
P,  Lucas.  —    De  l'hdr^ditä   mentale   daoa  ae*   rapport«   cvea 

l'älat  de  raison,  ]a  criminalitä  et  le  libre  arbitre. 
G.  de  Caitteux.  ~  Uta  rdmiaaion«  daas  la  paralysie  gtotnlo. 
Jllieriejeunki.  —  Reebercbei  sar  l'idiotie. 
VcDdredi  9  aofit.   —   Visits  k  I'asile  de  Ville-Evrard.  —  D^part  k 
ä  heures  da  natin,  place  de  la  Bastille. 
S^ance  k  1  teures. 

3'  queaiion  da  programme:  „Des  dflires  instaDlanäa,  tranai- 
toires,  (ddlires  par  sccii)  au  point  de  tdb  de  la  rnddioine  legale 

MM.  Le  profeaaeur  Lasigut.  —  Lea  d^ÜTM  pai  aceia. 
LagardelU.     -    Des  responaabilitiU  parüellei. 
Chriatiort.  —  De  la  falle  äpilsptiqae. 
Echeveirin.  —  Coosiddratioiis  cliniqnea  sur  l'fpllepaie. 
Samedi  10  aoüt.   —   Visite   k  diz   henres   da   matia   k  I'BxpDsitioD 
spädiale  du  Mioiatfere  d«  rint^rieur,  an  Cbamp-de-Mara. 

Scanca  k  4  benrea.  —  Les  camamaiMtEans  qni  n'aoraieDt  pu  Etra  faitea 
daos  lea  si^anceg  pr^cfdeDtea,  seiont  olassdea  dans  lenr  ordre  pour  nette  der- 

MU.  Roub;/,  de  Döle.  -  Etuda  snr  I'art.  SS  de  la  loi  du  SOjuin  1838. 
Ed.  FournU.  —  Anatomie  et  phjsiolugie  cerebrale«,  dana  lauf 

rapport«  aveo  la  patbologie  mentale. 
Foarnei.  —  Vhit6A\\6  morale. 
Broiiui.   —  Palranage  dea  aliifn^. 

Lo  lunili,  13aoflt,  lea  membrea  du  Congres  sout  iniilcs  k  viaitar  la« 
asile«  de  Quatre-Uata  et  de  8t.>Yon.   Ddpait.  de  Paris,  k  8  beun«  da  inaiiii. 

Ud  banquet  par  souacriptian  rdunira  les  mcmbro«  du  Congrüs,  le  sansdi 
10  aoßt  i,  7  heuTua  ei  domie.  Od  est  priä  de  se  faire  inscrire  le  plus  tot 
posaiblu.     Lo  pris  de  la  souscriplioo  oat  de  30  franca. 

Les  oicursioDS  aui  aailes  de  Vauduse  et  de  Ville-Evrard  ekigeaat  an 
nunibr«  de  yoitures  ea  rapporl  avec  le  Dombre  dea  viaitcnrt,  on  eat  prid  de 
s'inscrire  das  la  premifare  adance. 

Le«  membrea  non  rdsidant  k  Paris  aoot  prids  de  donner  lenr  adnaae 
diis  leur  arriT^.  IIa  tronveront  prfes  des  aecr^tairet  tans  les  reDseignMMOla 
qui  ponrraieot  lear  Blre  ntilia. 

Die  Behaodlang  der  eralen  Frage  ualiin  die  Ungita  Zeit  iD  Anaprsek. 
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Sie  i(t  behknntUeh  wicbllg  und  otelit  ao  ttotteh,  mcb  ron  deo  dmlMben 
Icmlnlen  mobriniU  in  Sohriden  nnd  TeriunuiluDgen  Icbbkft  erSrtwt  worden. 
Dia  Anaiableii  geben  atu  «rinander.  80  war  es  aacb  auf  dam  Congreaae  in 
?itii;  die  Frage  irnrde  am  t.  Tage  nicbt  erledigt,  aondem  noob  am  i-  in 
daer  baaonderen  Bitinng  unter  den  bedeutendaten  Ifreninten  weiter  ver- 
baddt.     Scblieaaltcb  nabm  man  d«n  Antrag  tou  Barbar,  Batb  am  Caaak- 


.In  allen  FKllen,  Wo  ein  Angeklagter  aar  Grund  (eine*  Qeiateaauatknde* 
iE  Freibeit  geaettt  oder  alt  nnauraehnungifUiig  fteigeaprocben  wird,  aoll 
a  iareh  die  BebQrde  (pat  meaure  adminialrative)  in  eine  Irren-ADalalt  ge- 
koebt  »erden. 

.Wird  aeine  BntlaMnng  aoa  dleier  vegen  Geneantig  gefordert,  to  mII, 
boTor  jene  rerfiigt  wird,  antertucbt  werden,  ob  mit  Gmnd  ein  BBokftül  an 
kßickten  tat,  —  dnreb  eine  geraiacbta  CotnmiMlon,  die  beatebt  1)  aoa  dem 
inte  der  AnaUlt,  worin  aieb  der  BetreSeode  befindet,  3)  tat  den  Prifeoteo 
da  Departementa  ^odar  aeinem  Delegirten) ,  3)  ana  dem  Oeneral'Prooaiator 
in  Beairka  (oder  seinem  Delegirieu), 

.Dieae  Commieaton  kann,  wenn  aie  et  fflr  nStbig  hUt,  andere  Irrenltate 
tiiitniiebeo, 

,I«t  nacfa  AnaEcbt  der  Commiaaion  ein  BBokfall  niobt  »a  befOrobten,  eo 
kQ  die  EntlaMDng  de*  Betr.  Terfügt  werden;  andemfklla  wird  diese  Ver- 
AgnDg  veracboben.  Die  Veraobiebnng  kann  Ober  ein  Jabr  niobt  binkm- 
pk«a.  Am  Ende  dea  (jeden)  Jahrea  findet  eine  neuo  Unteraocbung  dureb 
i)  Coaimiaeion  Blatt;  in  der  Zwiaebenteit  wird  der  Betr.  einer  apeciellen 
EcobaehtuDg  unterworfen. 

.Daaaelbe  Verfahren  tritt  ein,  wenn  die  Eotlaaanng  eines  lüdiTidnani 
>U  der  Irren-AnsMit  gefordert  wird,  das  wegen  eines  VerbtMbena  oder  Ver- 
|<lune  Terartheilt,  aber  nachher  als  geisteskrank  erkannt  wurde. 

rPenoa«D,  die  von  der  Cnwinal-Jnsiia  in  Anklage-Zuatand  reraetil  oder 
'tnirtbeilt,  aber  ant  Grund  Ibrei  Geistesanstendea  freigesprochen  oder  in 
Fnibeil  gesetit  wurden,  mflaien  In  besonderen  Analaiten  oder  Abtheilungen 
tBlergebracbt  werden.' 

Die  Fardemng  dea  ersten  Salsos,  dais  ein  vetbreohcriscber  Irre  seiner 
Fniheit  beraubt  werde,  liegt  itn  Inleroisi  desselben  und  dea  Slule«;  Ihn 
dn  Familie  nach  seiner  Freisprechung  an  überlaaien ,  hiette  die  Wieder- 
IxilaDg  der  gefährlichen  Hsndlung  ermitglicben.  Kef.  begreift  aber  niobt 
die  Notbwendigkeit  dieaer  Forderung  seilen«  de«  CongTe««es,  d*  «obon  Art.  16 
^  frans.  Irrengesetse«  anordnet,  da««  Jeder,  desien  Oeislesanstand 
die  Stfentlicbe  Ordnung  oder  Sicherheit  gefährden  kSnnte, 
Inreb  die  Bebbrde  in  eine  Trren-Anetalt  gebracht  werde.  Nicht 
dwio  berechtigt  eeheint  die  Forderung  besonderer  Anstallen  für  ver< 
Inti^triscbo  Irre  im  letilen  Satte  des  Barftier'scheD  Anlrags.  MBgen  sie 
»>ch  aU  gefihriiobe  Irre  ,der  Schrecken*  dar  gewbbnii eben  Irren- Anstalten 
Irin,  In  dieaen    ist  ihr  Flala,    da  sie  Kranke,    und  aiobt  Verbreober  «lad; 
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■Dan  kuD  ibneD  hier  den  riohtigeD  Plati  uiiraitea  und  die  nöüiiga  B«- 
WMhuQg  iBwendeD,  wi«  Ja  «oab  tOi  Tobaflohtige,  Epileptikor,  8«lb(tmflrdar 
und  FlQohtlinga  bMondore  AbtfaailDDgeD  nnd  Msuiregeln  beitcfaio.  Warnm 
eiM  AnanaliD»  niftcbAD  mit  verbTOobeTisebcn  Imn ,  die  niohl  gcflhrliohec 
lindi  and  deraa  Zaituid  bei  den  IrreaSraUD  die  riebtigere  WÜTdigiuig  findet  1 

Aber  irre  Verbreoher,  Pereonni,  die  iieob  ibrei  VeruitbeitDog,  io  der 
9tr«fbaft  geisleikraDb  «eideo,  geböreo  nichl  oder  nicht  notbweadlg  in 
die  Irren- Ana tallBD.  Krankgewotden  haben  lia  gleicbirabl  ihre  Schuld  niobt 
geaühnt,  »ie  bUiben  immer  noch  Verbrecher,  uad  ibr  Platt  iit  daher  «>• 
nttohei  die  Slrafanatall.  Aber  ihre  Krankbeil  erlordert  eine  Uildorung  der  Strafa, 
eine  Aenderang  der  Diaciplin,  and  diaaer  Fordemng  eDtapreoben  am  beetao 
K ranken- Abtheilangen  aof  dem  Tefrain  odar  in  unmittelbarer  Nftha  der  StraC* 
anatalleo,  mit  dar  Varvraltung  dioaer  vsrbaDdeaa,  antac  Iratlichar  Dl- 
reotion  atebende  iDfirmerien  ohnegefftngniaaaTtigen  Charakter. 

Barbitr't  Antrag  betr.  die  gemitohte  Commiaiion  iat  eine  Abtnde- 
iBHg  de«  Art.  13  dea  fraoaOaiaehen  Irreogeaette« ,  nach  welchem  Jeder  aoa 
der  Irren-Aaatall  eotlaaaen  wird,  sobald  die  AnstaltaArala  ihn  fllr  gohült 
erkllren.  Der  Prlfect  und  der  Staataanwalt  kSnnen  ja  auch  bei  der  G«- 
neaangafrage  nicht  mit  eatacheiden.  Sind  aie  aan  varpfliohtet,  daa  ärct- 
lieho  Oataohten  lU  reipeeliren?  wenn,  ao  aind  aie  in  der  Commiaaion 
übardBaalg.  Einfacher,  ala  dieaa,  wäre  dann  die  amtliche  Varfflgnng  der 
Ekitlaunng  auf  daa  Ontaebten  dea  AnataltaaraCea  hin. 

Aber  Barbitr'a  Antrag  enthkU  auch  noeh  eine  Hirte.  Er  verdammt 
alle  beraditftr  Balaatetan  nnd  periodiaob  Kranken ,  die  ein  Verbrechen  be- 
gingen, anm  rerlingerten  Aafenthalte  in  der  Irren -Anatalt,  die  ja  grad«  die 
Varanlaaanng  aeinea  E&cklallea  werden  kannte,  den  man  bei  jenen  Indiri- 
6wm  immer  befürchten  kann. 

Ftlr  irre  Verbrechet  und  Siriflinge,  die  täi  baacndere  getäbrlicb  galten, 
bealand  bia  vor  einigen  Jahren  nur  die  aogen.  Sftretä  in  Btcdtre  (fBr  UInner), 
ein  Ton  den  andern  Abthellnogen  dea  Haniaa  getren^lea  Quartier,  eine  Bo- 
tunde  mit  aUrken  Seilen  und  Verbarrikadirnngen ,  ein  anheimlicbea,  ainar 
Menagerie  Kbniiche«  Depdl,  nach  eine  Erinnemng  an  die  Zeit  vor  der  Ba- 
TOlntion,  ala  daa  BlcSlre  Boapital  nnd  Zocbtbaua  lugleieb  war.  Seit  dem 
PrDbjabr  1876  werden  irre  Verbrecher  anah  aurgenommen  in  einer  Ahtbai- 
Inag  der  Strafanatalt  Qaillon  (Eore),  die  adminUtratir  mit  dieaar  Terbanden, 
aber  auf  demeelben  Terrain  riumlinb  von  ibr  getrennt  iat  Ee  werden  aaofa 
da  nur  UInner  anfgenoiiunen;  ea  iat  Plata  fBr  130',  angenblicUioh  aind 
etwa  80  StrUingo  dort.  Da  die  2ahl  der  gaiataek ranken  Sträflinge  in  den 
franaBslaoben  Qenngnieaaa  niemale  350  Sbarecbrltt,  ao  wBrde  eine  swell« 
Anstalt  für  SliKfiinge  genflgen.  FBr  weibllobe  In«  Verbrecher,  die  lang« 
nicht  so  aablreieh  aind,  beataht  in  Frankreiob  keine  besondere  Anatalt. 

Aaf  dem  Congreaae  in  Paria  waltete  die  Abneignng  vor,  Terbreofaar- 
Anstalten  asoh  dam  Unatsr  von  Broadmoor  in  England  an  bafOrwortan. 
BakanatUob  waidea  in  diaaer  1863  orOffaetan  AaiMlt  U  Baikahin  varhneb^ 
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riidH  Irre,  orimiiikl  luaatJM,  di»  bU  dabin  in  die  UffciHliabBii  Aiuialten, 
'  Tonugaweiaa  sacb  Bsdtfto,  gebtadit  wardeo,  und  irre  Verbrwher,  inaan« 
Ecoricti,  beiderlai  Ouablwhla  aafgvnoiiinep.  Die  AchlDfiiiig  and  Vcreini- 
puf  dieier  gana  vertcbiedenwi ,  vietfacb  bSobal  gefibriiohan  Krankeu  an 
tinsm  Orte  i«l  a  priori  rerbebrt  ond  praotiacb  bedenkUcb;  es  Ut  luMerat 
Kbwer,  ein  gntei  WoitparMQal  dauernd  fOr  eine  aolcha  AnaUlC  *q  «ibalten, 
ud  di««a  wird  inm  aeFlngnisae.  ■} 

DuadmiB  ID  Irland  ist  ein  iKBilfli  Broadraoor,  nur  weiden  bi«r,  londar- 
bmr  Weise,  die  (geffthrlicban*  Irren  ansgei^ldssen  und  den  Oellngniiseii 
sbergeben.  Vor  Ablauf  der  Strafieit  gshsille  Verbrecher  wandern  in  die 
DtfingiiijaD  xnrflcfc;  naoh  Ablauf  dsi  Strafaslt  erfolgt  die  Elntlaisung  ana 
Dmidinai,  and  die  aladanu  noch  nicht  genetenen  SliüSinge  werden  eineoi 
Ditlrict-Aayle  fiberwieten. 

lo  Schottland  «ardoi  bis  lom  Jebre  1857  verbreohsTianbe  Irre  und 
in«  VerbrAobei  in  der  Irreu-Abtheilnng  dsi  Central- Geftngniaaw  au  Perth 
■Blergebraobt;  seildsm  bominen  dabin  nur  noeb  geisteskrank  gswordcoe 
äldSings,  iTlbrend  Irre,  die  ein  Verbreoben  bagingan,  in  die  Asyle  gaioblekt 
vtrden,  —    das  einzig  Bicbtige. 

Da«  Vorbild  von  Broadmoor  und  Dundrum  ist  Aubum,  im  Staate  New- 
Tork.  Bis  >uni  Jahre  1658  wurden  die  geistea kranken  SirUinge  des  Staaua 
in  dar  Inen-Anstalt  cu  Ulioa  infgsnommen,  damals  aber  du  Criminal  Lonatia 
iijIniB  neben  dam  Qefasgnisse  in  Anbara  erOfiFnit,  in  welcbem  lowobl  an- 
pUagte,  verbrccheriaohe  Irre,  all  geisteekraok  gewordene  ZQobtlioge  antei- 
pbra«bt  weiden. 

la  Dentichlaod  gisbi  es  nar  in  einigen  Strsfinelallen  (Brnebial,  Wald- 
Iwiin,  Halle  etc.)  besondere  Sutionen  fdi  geialeskianka  BtrAfllnfo.  Aber 
uLr  otE  bleiben  SträSinge,  die  geialeskrank  warden,  in  den  QeTiiagiilBaen; 
mu  fibarciebt,  arkenat  nicht  ihre  gsiallge  StOtung,  diese  wird  Uli  Siuula- 
Ulm  gehallen,  Oeotlicb  berTortretand«  FKlIe  werden,  wo  es  keine  Inan- 
Stitionen  giebt,  oft  erat  nach  langen  Verbandlangen  den  IrrSB-Analalled 
Sb<r«iea«n,  in  die  sie  nicht  gehSren,  weil  sie  troti  ihrer  Erkrankung  nicht 
•KfgihSrt  haben,  Veibrecbei  eu  sein. 

FQr  Terbreobeiiscbe  Ine  giebt  e«  in  Deutsoblsnd  keine  beiondere  An* 
■tilt;  sie  werden  in  die  gewäbnlicban  Irren- An  stalten  gebraut,  wohin  si« 
*<uk  gebSreo,  and  in  danen  einielne  gan*  gut  antera abringen  sind,  ohn« 
^Moedeie  Verlegenheiten  ao  bereiten,  wenn  überhaupt  die  Anstalt  nicht 
iWfjlllt  ist,  wihrend  ihre  AnbioAing  an  einem  Orte  ala  miaalioh  aner- 
lunt  wird.  Aber  auch  in  den  deutacben  Qefingniaaen  finden  «lob  manehe 
Ocuteakranke,  die  es  schon  vor  ihrer  Anklage  und  Verurlheilung  waren, 
°>cl>l  selten  durch  ihre  Störung  aam  Verbrechen  kamen;  diese  word« 
*W  oisht  erkannt  E!rbbrnngagemAM  wandein  namentlich  gelMeekrank« 
^'tlen,  anstatt  In  ein  Aayl,  in  Amat  und  anf  die  Festung. 

'J  Vergl.  Filman,  AUg.  Ztsohr.  f.  Psychiatrie,  37.  Bd.,  pag.  183. 
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Eine  gioMe  ADKiebangakrafl  halten  fBr  die  Uitglieder  dei  irreDintliohen 
CongreMM  in  Pari«  die  groMen  ceaen  Inen-AiiBlsIten  der  Beine;  aie  wor- 
den «D  Ter<chi«denen  Tagen  gemeinacfaaftlioh  besacht  nnd  waren  die  StltlcD, 
wo  Tiele  irren trttliohe  Fragen  und  ErOrlerungen,  wlaienaobaftliche  und  ad- 
miniatraiiTe,  »lab  dtrect  knSpften  an  Da«,  wa*  man  aah  und  dnrch wanderte. 

Am  7.  Aaguit,  Uorgena  9  Dhr,  warde,  dem  Pragramm  gemiM,  luerat 
8(.  Anne  betaclit.  Pflr  die  Irren  dea  Seine- Departementa  bBstanden  viele 
Jahre  hindoTch  im  Oeparlenent  aelbst  nar  >wei  Cffentliehe  Anilalten,  daa 
Bietire  in  Gentilly  bei  Paris,  l^r  Manner,  die  SalpStri^re,  fBr  Fraaen,  inner- 
halb der  Bladt.  Cbarenton,  im  Dorfe  Cbarenlon  bei  Pari»,  iit  Staata- 
Anttalt,  die  einiige  in  Frankreich,  frflber  Uaiaon  royale,  imperiale,  jetit 
nationale,  Ei  werden  hier  nnr  Irre  aufgenommen,  fBr  welche  die  Familien 
die  *olle  Pengion  becahlen  ,  oder  dar  Staat  Freielellen  (halbe  oder  gante) 
gewährt,  Beamte  etc.  Bei  der  immer  Bteigendea  AnCfllluDg  des  Bic£tT«  and 
der  Salpflribre  wurden  Taueende  von  Irren  der  Seine,  auf  Qrnnd  von  Ver- 
trlgCD,  in  die  Auatalten  anderer  Departements'  gebracht.  £■  waren  bis 
vor  mehreren  Jahren  etwa  30  nlber  oder  femer  liegende,  dOentlidie  and 
priTate  Aiistalteo,  in  denen  Qher  3000  Irre  aus  dem  Seine-Departement  lobten. 
Diesem,  der  traDsDsisohen  Hauptstadt  unwürdigen  und  mit  vielen  Uigslich- 
keilen  verbundenen  Zustande  godachte  dar  Prtfect  Banismann  ein  Ende  in 
machen.  Er  führte  oft  hei  Seile  gelegte  PItns  ana  und  hatte  die  groesartige 
Idee,  nn  Parii  IS  neue  Anstallen  fflr  Je  600  Kranke  lu  grflnden)  er  iiarb 
vor  Atislfibrung  seiner  Idee,  lU  welcher  das  spttere  Paris  wird  schreilen 
müssen.  Von  den  bis  jetsl  neu  erbauten  drei  departementalen  Aaylen 
wurde  St,  Anne  luerst  etüBhet,  am  1.  Hai  1867.  Es  liegt  innerhalb  der 
Hauern  der  Melropole,  im  Faubourg  St.  Jaijuea,  von  gani  neuen  Strassen 
umgeben  und  nidil  genflgeod  isolirt,  anf  einem  Terrain  von  15  Heciaren. 
8t.  Anne  hat  incl.  dieses  Terrains  und  Mobiliar  naheau  9  Mill.  Francs  ge- 
kostet, —  die  thenersle  aller  frani&sisoben  Anstalten;  bei  der  Normalsafal 
TOD  6t6  Kranken  —  St.  Anne  hatte  am  1.  Januar  1878  587  Kranke  —  koatet 
Jede«  Bett  Ober  14,600  Francs.  Der  Bau  bildet  ein  fast  regelmHssigea 
Viereck,  in  dessen  Axe  iwischen  der  Hinner-  und  Frsuen-Seite  die  Admlni* 
sIraEionsgeb&nde  liegen.  Sie  iit  eine  der  besten  und  schBnslen  Anstallen 
Frankreichs,  aber  die  Lage  innerhalb  der  Stadt  verringert  Ihre  Vonflge  und 
brachte  sie  wibrsnd  der  Commune  in  grosse  Qcfabr;  ihre  Bcselaung  durch 
die  Insurgenten  wurde  inm  OlOek  verhindert. 

Von  den  lossorhalb  Paris  liegenden  8chweste>  An  stalten  untencheidet 
sieb  6i.  Anue,  ansier  durch  den  Bau,  durch  die  Srsll  ich  •administrative  Or> 
ganiaation,  daroh  ihre  Bestimmung  als  klinisches  Aa;I  und  durch  den 
Adnex  dee  eogen.  Bureau  central  (d'admission,  de  r^paitilion),  einer  kleinen 
Anstalt  mit  5D  Betten,  di«  der  grSiieren  AnsUlt,  dem  eigendicben  St.  Anne 
gegenflber  liegt,  —  sie  links,  diese  rechts  vom  Haupteingang  von  der  Bne 
Ferrui  her;  dieses  Bureau  wurde  von  vornherein  In  den  Plan  von  1861 
mit  aufgenommen.    St.  Asne  mit  seinem  Adnex  steht  unter  rinem  Diraotorj 


Dar  intsnaliMal«  incDlntlicba  Congnit  sd  Paria.  Ql 

hT  jidra  Seite  der  HaupUnslalC  rnngitt  eis  tlid.  bd  ohef  Diiler  eigaoer  Ter- 
Ntwoctlichkeit;  im  Bareaa  d'admiaaioD  raogirea  ebenfalla  3  Aarata,  tod 
ton  anr  einer  im  Hauw  wobot. 

Dia  Diraotoren  der  OffeDilioheD  franifiaiichen  AnataltCD  nacden  Tora 
Hiiiiter  dea  Innen)  eroannt,  ond  diaatr  kano  die  Stellan  daa  Directora  und 
in  Uiä.  an  chef  in  einer  Peraon  Tereinigen.  In  dar  Uebraahl  der  frao- 
liliucbBD  AaaUUaD  hat  diM«  Vareiaignug  ilattgefnaden;  in  etna  18  dagegen, 
iimater  daa  neue  St.  Aane,  bealebt  aoch  die  Trenaang,  —  eine  lehr  acblachle, 
aii  daaaradeD  nnd  gelegen  llichan  UebelatHoden  verbandena  Einriebtang, 
dit  ia  Frankreich  nm  ao  acbleobter  iat,  ala,  antgagan  der  Verfflgang  tod 
ISIS,  nach  welcher  auch  die  Aerile  der  Anitall  vom  Hiniater  d«  Innern 
ouant  wurden,  daa  Dekret  tod  1853  den  Präfecten  dieae  Ernennung  au- 
tlcilte,  wodurch  in  die  Verwaltnng  der  Anstalten  eine  badaaernawerthe 
'i^ng  geworfen  wurde.     Darnoter  leidet  denn  nun  auob  8t.  Anna, 

Alle  Inen  der  Seine,  die  dnrch  die  Öffentliche  BebSrde  in  einer  Anilall 
uttrgebracbt  werden,  —  nnd  daa  iat  die  groaae  Hebriahl  —  die  nn bemittelten, 
dii  der  Öffentlichen  Ordnung  und  Sicberbelt  präaumtiT  geAhrlicben,  die 
'•labandirenden,  die  unbekannten,  die  Analander,  deren  die  eigene  Familie 
lieb  Toterat  nicht  annehmen  kann ,  —  werden  iDnäohat  anf  die  Poliaei- 
pUKtnr  gebracht.  Oieaaa  groaae,  histaTiaab  und  kDliurhialoriaob  mark- 
■Irdige  ,PaUia'  aoblieaat  eine  kleine  Irren-Anatalt  in  alob,  die  aogen.  «In- 
Smeiie*.  Referent  hat  vergeaaen,  aicb  nach  dem  Uraprang  dieae«  Enpbemiamaa 
■n  nknndigen.  Daa  onheimliche  Irren-Dcpüt  mit  aeinen  Einaeltimmam  und 
bUtn  liegt  dicht  neben  den  Depilla  deaaelben  Palaia,  in  welchen  auch  geialea- 
paaide  Vagabunden,  liederliche  Frauenzimmer,  bOlfloie  nnd  nobekannte 
Kinder,  die  man  auf  der  Straiae  findet,  leitweiae  beherbergt  und  bekSetigt 
■•fdea,  and  ein  Blick  in  dieae  Teraohiedeneu,  oft  lärmenden  Rlume  mit 
ibis  bunten  Durcheinander  Ifiait  abnen,  waa  Alisa  Uglieh  in  der  glin- 
Hiden  Weltaladt  vergabt.  Und  wie  mancher  loaaaae  mag  in  daa  nnriehtige 
Dep6l  geralben  und  dem  richtigen  dicht  daneben  ala  niohl  erkannter  lire 
«taehlBpft  aeini  Legrand  du  SauUe  iat  aeit  1867,  wo  er  auch  im  6ia£tre 
■iatrat,  Arat  der  Infirmerie  der  Poliaeiprireotnr,  in  der  er  Taat  täglich  er- 
K^nnt,  nm  die  nen  angekommen  CD  prlaamtiv  Irren  au  nnteraucben  und 
iina  Znatand  featzualellen.  In  den  letiten  Jahren  achwankts  nach  aeiner 
Angabe  die  Zahl  awiachen  S500— 2800,  nnd  etwa  SOO  ron  dieaen  wurden 
'■jedtm  Jahre  ala  nicht  irre  aorort  wieder  entlaaaen.  Die  ala  geiateakrank 
"^alae  IndiTidnen  werden  mit  dem  ftratlicben  Atteate  weiter  nach  St.  Anne 
'xßrdett,  nacb  dem  Burean  central,  wo  ale  naoh  abermaliger  Unterauabnng 
kinera  oder  längere  Zeit  Terweilen,  um  dann  in  die  veraofaiedenen,  dem 
'"•adienite  der  Seine  offenen  Anatalten  vertheill  au  werden.  Daher  der 
''wi  Baraau  da  r^partition,  wfthrend  die  Infirmerie  der  Poliaeiprifsolnr  daa 
^eatliohe  B.  d'idmiaiion  iat  Weiden  die  Kranken  nach  8t.  Anne  gaaehiokt, 
'^  lini  iia  achon  ,admi*',  Ton  Amiawegen,  durch  den  PrRfeoten,  aie  kOnnen 
II  Bt,  Anna  nicht  abgewieaen  werden.    Mehr  ala  ein  Drittel  dar  die  Foliaei- 
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gg  TerfaudlnDgen  p<rcbiatriicber  Tnetne. 

.  prtCactnr  paulTendon  Tiren  «ind  etnea  Tergvhei»  oder  Terbreebmi  angeklagt 
und  demnach  der  JailiibebOtd«  anbei mgefil Im ;  erit  nacb  der  gericbUIrtt- 
lichen  Uolenacbung  inf  der  Ptüreotur  kSaDeo  lie  dem  Ktjt«  logewieten 
«erden.  Irae,  die  aar  Triicher  Tbat  ainei  MhwereD  nnd  gedbrlicben  Ter- 
brecheoa  belToffsn  werden,  oder  deren  Aafnahrae  die  Politei-Conimi«»tre  ala 
aebr  dringend  eracbten,  —  jährlich  300  im  Mittel  —  paaairen  nicht  die 
PoliHiprSftotnr,  »ondern  werden  direot  nach  8t.  Anna  gebracht.  Selbalredeod 
paaairen  die  Politelprttfeotnr  auch  die  Irren  nicht,  welche  anf  eigne  Koeteu 
in  PrI Titan atalten  nntergebrtcht  werden,  etwa  600  jährlich. 

Nach  Dr.  Hael  Tale'i  Bemerkung  ']  befanden  aicb  nnter  den  in  1677 
anf  der  PoliaeiprAfectar  untenacfaten  Irren  665  Alkoholiker,  oder  SS'/o,  — 
allerdinga  ein  bebet  Satt  anbetrachla  der  lonst  bekannten  Hlaalgkelt  und 
Hfichternbeit  der  Franaoien.  Nach  dem  Bericble  der  (JeneraMnapactOTert 
pro  1874  beenden  aicb  am  1.  Jan.  1674  in  aammtlieben  frantOaiacbeD  Irren- 
Anatahen,  alio  Dnter  40610  Kranken,  3653  lodividnen  (2337  USnner, 
526  Pranen),  deren  Qeialeaatiimng  dem  Uiaabranebe  ipiritoSaer  Getrftnbe 
angeacbrieben  ward«,  d.  i.  nabeln  7^0-  Am  31.  Decbr.  1874  war  Jone  Zabt 
anf  3370  bei  42077  Anatallabewobneto  geatiegen,  d.  i.  nahem  anf  7*/(*/a- 
Ancb  dieaer  Procentaatt  erreicht  nach  Aniiobl  der  Oeneral-Inapectaren  nicht 
die  Wirklichkeit;  lie  finden,  lediglich  die  Aafnahmen  dea  Jahrea  1874 
in  Betracht  liebend,  ein  VerhRItnisa  Ton  17,67%  '^'  ^'b  Utnner,  Ton  5,41% 
nir  die  Praaen,  alio  Ton  11,98%  Qberhanpt.  Einer  Toa  ihnen  hatte  Rr  die 
Jahre  1867—1869  da»  VerbUlniia  Ton  13,25%  gefunden.  Pareha/^e  fand 
in  St.-Ton  38'/i,  fBr  die  Minner,  9,30%  tflr  die  Frauen,  nur  die  gini 
Dnaweifelbaßen  Flll«  aDuebmeud;  dieaea  VerhältDiaa  Ton  16,65%  erkllrt 
•leb  durch  die  grCiaere  Aoadebnung  dea  Alkobolmiaabrincha  Im  Departe- 
nienl  der  Sniue-Infdrieiire.  In  den  SffentlicbeD  Aajleu  ial  daa  TerhSItolaa 
bSber,  all  In  den  Irren-Abtheilungen  der  HoipltSler  und  In  den  Privat- 
Anatalten,  die  auch  arme  Irre  anhiebmen,  nngeßihr  13:11.  Ea  betrigt  In 
Charenlon  (Staate- Anstalt,  wo  nnr  bemittelte  Kranke  nnd  Staatabearote  aufge- 
nommen werden)  nnd  In  den  reinen  Pri Tat- Analalten  (Maiaonade8antd)nDr7%. 

Der  Ton  Tut«  tSi  die  Irren  der  PoliielprUacinr  angegebene  hohe  Sata 
von  35%  erklärt  aicb  einmal  dadurch,  daaa  faat  nur  arme  Irre  die  Falliei- 
prifbetnr  paaairen,  dann  dadurch,  daaa  hei  vielen  von  Ihnen,  die  ala  Trinker 
angegeben  werden,  andere  frflbere  Draaoben  vorliegea,  wddie  nlobt  •«- 
gleieb  an  ermitteln  aind;  der  ATkobolmtaabrauch  iat  ja  lo  oft  nur  STmptom 
der  tchon  anagebroobenen  CFeiiteaatCning. 

Am  Nachmittag  dea  7.  Ang.  kam  die  awelte  Hanpttheae  dea  Prngramnia 
nr  Teraammlong:  Die  fcllniaohen  Tersobiedanbelteo  der  Allg. 
Faraljae.  Ei  kofipften  aicb  keine  Diacaaalonen  an  die  Torträge  der  «In- 
geicbrlebeoea  Redner,  und'  ea  fehlte  dietem  Tag«  dl»  Labbafligkeit  da«  to- 
rigm.    Dar  Vortrag  Dr.  J.  Fatrei»,  gewandt  nnd  letcbbaltig,   wurde  mit 

■;  Joum.  of  Uent.  Soienoe,  Oetob.   1878. 

,,    ._-_  IV,  Google 


Der  tiit«niaH6nklB  IrrenSntllcbe  CoDgresa  ed  Paris.  gg 

n  MfMe  tntgeoomiatTi,  wie  niobt  anders  au  erwaiten  Har,  ebenso 
die  Torleanng  Dr.  Doufntcnf«'*,  de«  iweitso  ArrtM  in  Tille-^Trard. 

üeber  die  Verbreitung  der  Allg.  Paralfse  in  Franicreioh  maoben  die 
8eoeraI-I.  der  Anstalten  folgende  Noiiien.  Am  1.  Jan.  1874  befanden  aich 
ta  den  Bäinmtl.  Asylen  SS46  Piralytiker  (1736  M.  810  Fr.);  anFg.  wurden 
iB  Laufe  des  Jahrea  1871  (1377  M.  494  Fr.).  Am  31.  Decbr.  1874  wer  der 
BNtand  9619  (1803  M.  816  Fr.).  Die  Vermebmng  betrag  daher  73  (67  H. 
1^.).  Wenn  man'  die  Anfnabmen  ron  Paralj'seo  den  Jahres-Aarnabnien 
ib«rb«iipt  enigegenslellt,  so  ergeben  licb  19,9T*/i>  f'  die  USnner,  S'/„  fllr 
die  Pranen,  d.  i.  13,71%  Qberbanpt.  Lediglicb  das  minnliche  Geicbleobt 
berOcksiebtigt,  worden  in  Cbarenton  41%  <  i»  den  reinen  Privat* Anstalten 
U,23*'/(i,  in  den  Offentlicben  Anstalten  SO'/o,  in  den  getnisobten  PrWai-An- 
MattoD  18,37Vot  ■■■  den  Hoapilal-Abtheilnngen  nnr  14,76*/i>  aufgenommen. 

Bude  1874    waren    in  «immllicben  Anstalten,  nnter   42077  Irren  2619 

Paralytiker,  d.  i.  6,32*/a.  I"  Cbarenlon  nnter  388  mHonl.  Irren  100  Farstj-- 

tikai  s34,7%,  in  den  reinea  Privat-Anstalten  DOler  52S  Irren  männl.  Oe- 

a  106  Paralytiker  oder  Vs,  i»  den  öffentlioben  Anstalten  anter  11,035 

a  836  Paralytiker  oder  7^5%. 

Wibrend  das  Verhiltntgs  der  pBralyCiscben  Frauen  eb  den  paralytischen 

Bl II  In  Cbarenton  5  :  100,  in  den  reinen  Frivat-An stallen  30 :  10S  war, 

Ate  man  in  den  Öffentlichen  Anstalten  454  Franen  aaf  836  MSnner  oder 
MiMO,  in  den  Bospital-Abtbeitnngen  116:239  oder  50:100,  in  den  ge- 
■Mluu  Prirat-Anitalten  231:532  oder  4l7o' 

DiMes  Ecsnltat  beilltigt  die  schon  tot  langer  Zeit  gemachte  Bemer- 
tAg  Or.  SaiUargtTt,  daia  die  Allg.  Paralyse  weit  seltener  ist  nnter  den 
fVMM  der  bemittelten  Classen,  als  denen  der  Arbeiterclaiaen.  Gleichwohl 
iit  a«  Zahl  der  pandytiseben  Frauen  !n  den  Offentlicben  Anstalten,  in  den 
ftrai  CKarakler  tragenden  Prirat- Anstalten  nnd  den  Hospital- Abtheil angen 
watiiiiiliib  gross.  Im  Jahre  1864,  also  sehn  Jahre  (tflher,  kamen  in  den 
tftetlioken  Anstalten  auf  728  paralytigche  HSnoer  nnr  333  paralytische 
RaaeD,  daa  sind  nnr  33%. 

n«  Paralyse  ist  demnach  beim  weiblichen  'Gescbledhte  häufiger  ge- 
vMrien.  In  den  Öffentlichen  Anatatten  des  Seine-Departements  allein 
«IT  Edda  1874  das  Verblltniss  «ogar  61  :  100. 

Die  Anfbahmen  in  den  departementalen  Anstalten  Frankreichs  ergeben 
tti  1874  das  Terblltnies  Ton  nn^elllhr  40  paralyt.  Franen  auf  100  para- 
fytiarte  HSuner. 

In  <bii  Jabren  1839—1853  wnrden  in  8t.-Ton  150  Paralytiker  anf- 
IMeaaien,  dirauter  nnr  35  Franen. 

Obig«  Bemeiknng  BaiÜargtr't  wird  anch  dnrcb  die  Statiallk  der  preussi- 
iAnr  Imn-AMtalteo  besMtigt.  Ende  1876  irsr'das  TerhBRnlai  der  paraly- 
MiM  FMra«D  itt  den  Hinnero 

i}  Iit  den  fflnutllcben  Uffentlfcben  AnsUlten  91 :  380  =  24 :  lOOi 
V)  in  d»  alnmtltcben  PriTat> Anstalten  18 :  170  =  10,5 :  100. 


^  VaibandlnDg«!!  p*robUtriKb«T  T«r«iiie. 

Ende  tB7S  war  et  «)  78 :  305,  b)  0 :  144,  dio  »n  Ende  1B75  id  tlmmt* 
Kehsn  Ptivat-Anstalleo  keine  panl^tiiche  Frao. 

Am  e.  Aag.  Morgens  wurde,  dem  Pragramm  gemtu,  die  iweita  ds- 
parteinenUla  Irren- Ad italt,  Vaacluse,  besDcbt.  Sie  i«t  die  jQogBte  der  dTei 
Deaen  Seine-ADsUlten,  in  1869  erCffnet.  Ein  liebliobea  Bild  auf  leiobtet 
Anliöbe,  von  Wild,  RascD-  nnd  BlumBi)- An  lagen  amgeben,  in  der  Nähe 
der  Station  Eptna;-  auf  der  Linie  nacli  Orleane  —  gebietet  Taoolaee  übet 
ein  durch  verschiedene  Wege  getrenntes  Terrain  >on  nafaeia  122'/)  HeelaMn. 
Dieses  inbegriffen  kostete  sie  Ober  6  Mill.  Fr.;  sie  bat  PIsti  fflr  600  Ersak«^ 
■0  dass  auf  den  Kopf  etwa  10,000  Fr.  kommeD.  Der  enorme  Kosten-Unter- 
•obied  gegee  St.  Anne,  die  mit  nur  15  Uectaren  9  Hill.  Fr.  erforderte,  et- 
kliit  iioli  durch  die  Lage  der  letsteren  in  der  Hauptstadt. 

Wihrend  des  deulech •  frantSsifCheo  Krieges,  mnsste  da«  dritte  oene 
Seine-As^l,  Ville-Eirrard,  verl  au  cd  werden.  Am  5.  Septbr  1870  ging  roD 
Paris  die  Ordre  aus ,  dau  die  Kranken  nach  Vauoluse  gebracht  werden 
sollten;  die  deutso he  Armee  war  nur  mehr  3— 4  Tagemürsche  entfemL  nnd 
die  Uebersiedelang  erfolgte  achon  am  6  Septbr;  ein  Estrasng  fuhr  am  II  Uhr 
Abeods  Ton  der  Station  Nogent  i./Mame  ab  nnd  langte  5  Uhr  Uorgena  in 
Bpinajr  an,  mit  den  Kranken,  ihren  Betten  etc.  Die  Ausladung  erfolgte 
wibrend  eines  Platiregens.  Ungeftthr  bandurl  bettlägerige  nnd  kOrperlieh 
Kranke  wurden  in  Wagen  nach  Vauoluse  gebracht,  die  dbrigeo  gingen  sa 
Fn»  dahin,  die  meielen  ihr  Bettaeng  tragend.  Kein  tlnrall  ereignete  aicb; 
nur  bei  mehreren  Kranken  trat  einige  Eiregnng  ein;  ewei  entwichen  Kih- 
rend  dar  Uebersiedelang  und  konnten  wKhreod  der  allgemeinen  Terwirrang 
niobt  aa^einabl  werden;  nebte  Wärter  hatten  aicb  betranken,  um  die  er- 
nOdende  Nacht  beeier  in  aberstehen.  Vancluse  hatte  nun  die  doppelle  Aih 
aabl  ron  Kranken,  etwa  1200;  der  2.  Am,  der  Oberwlrter  und  daa  Wut- 
penoDal  von  Ville-ETrard  wurden  auch  nitagfgenDmmen.  Es  handelte  itek 
unn  um  die  gendgende  Verproviantirting  dea  Asflea.  Der  fOr  3  Wochen 
hinreichende  Vorralb  an  frisobem  Fleisch  (Kfibe,  Schweine,  QeSfigell  war 
auf  VerrOguDg  dee  Vertbeidigangs-Comil^'a  nach  Paris  in'i  Asjl  St.  Anna 
geechaffl.  Der  Fleiaob- Lieferant  von  Vaaclase  konnte  jeden  Aaganblick 
getwocgen  ««In,  die  Liefernngeu  au  nnlarbreoben.  Es  wurden  daher  agfort 
4000  Kilogr.  Fleisch  gekauft  nnd  eingesalien,  —  ungeffthr  fflr  3  Wocbaa 
gMÜgend.  Am  ti.  Septbr  ging  die  PrenM.  Armee  hei  Corbeil  Ober  die 
Seine  nnd  Oherschwammte  die  ganae  Gegend;  die  Bisenbafan-  und  Tel»- 
graphen-Terhindongen  wurden  unterbroeben,  and  ee  beganncD  die  Reqniai- 
tionen.  Vaocluae  war  von  diesem  Augenblicke  an  Tollatlndig  isolirt,  ohne 
Terbindang  mit  seiner  Cenlral-Behbrde  (Seine-Prltectur).  Schon  vor  An- 
kunft dee  Feindes  war  der  Pleiscb -Lieferant  entwichen.  Nnr  noch  5  Kühe 
waren  in  Tanclnie,  welche  der  Anatalti-Director  auf  eigene  Verantwortlich- 
keit bin  niebt  nach  Paria  befördert  hatte.  Man  nahm  Dun  seine  ZnAncht 
BOM  geaaltenen  Fleiaobe;  aber  das  Einsalten  war  misslnngen,  da«  Fleiaob 
begann  in  faulen,  nnd  nach  sachTarsttndiger  Untersuchung  wurde  der  Qt- 
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IBM  doMelbsD  nDtanagt.  Qlcichceilig;  kSodigte  dei  Bcod-Liefirant  an,  daM 
lle  PrcDueu  sein  Backhaus  fUr  sich  allein  mit  Ansachlafi  dei  Aayla«  be- 
lagt  bitten,  und  ao  stand  Vaudnie  am  Vonbond  gNnsliofaen  Uangela  an 
Fliaeb  und  Brod,  selbst  die  Beqnisitionen  der  feindlichen  Armeen  erwar- 
t»d,  watobe  achon  die  umgebenden  DSrfer  betToffsn  hatten.  Sohon  Vor 
in  Dsbergang  der  Deutschen  Aber  die  Seine,  also  dem  tS.Seplbr.,  halle 
Kf  Chafarat  von  Vauclnse,  —  obgleich  die  Administration  vorher,  «o  es 
ucb  aiobt  nStbig  eraobieu,  beitimmt  hatte,  daii  in  den  Asylen  der  Seine 
Fam»arethe  nicht  erricbtet  werden  sollten  —  ana  Voreicbt  und  die  Genfer 
CnTrnlion  im  Aage,  inta  Schutte  dea  Asylet,  der  intsrnationalen  Oeaell- 
Kiitfl  13  Betten  für  Kranke  nnd  Vernnndale  angeboten. 

Das  Anerbieten  wurde  achriltliob  angenommen;  aber  die  Schnelligkeit 
4u  Ereiguiaae  rerbinderta  die  Anaruhrnng;  die  Verbindung  awiachen  Paria 
nd  Vanoluse  wurde  an  taiob  unierbroehen.  Aber  gealfltat  auf  die  tebrifi- 
litlw  Annabme,  lies»  man  »at  der  Anstalt  und  auf  allen  aeinen  Thoren  die 
Oeobr  Fabne  wehen. 

Vor  der  Frage  de«  Lebens  oder  dea  Todea  «einer  unglBcklidien  Kranken 
KthMd,  wandle  sieb  der  Analalladireclor  am  29-  Seplbr.  an  den  Kronprlnien 
«u  Pieussen,  der  die  3.  Armee  befehligte,  und  schon  anderen  Tages  hrocble 
IM  ihm  die  Ordre: 

(Die  Irrenanitslt  Vsnoluae  ist  frei  von  jeder  Einquartirung  und  Reqni- 
^lita.  Der  Director  der  Anelatt  hat  ausserdem  das  Reelil,  Lebentmillel 
Hl  «sa  anm  Unterball  der  Irren  oölbig  ist,  in  der  ganaen  Gegend  auftu- 
^■taelc. 

VersaillM,  aen  SS.  Seplbr.  1870. 

Für  den  Oberbefehlshaber  der  3.  Armee 
von  Oottberg.* 

El  war  die  hOchite  Zeit,  denn  am  seihen  Tage  erschienen  Reqnlsilions- 
Hldilan  auf  der  Ferme  ron  Vanoluse,  und  es  vetbreiteta  sich  das  Qerflcht, 
'<H  der  Feind  die  Anltalt  beselsen  wolle.  Die  Entleerang  dos  Asjlra  St, 
''Hier  and  seine  Besettnng  durch  die  deutsche  Armee  hat  geialgt,  dasa 
.fM  Erenlnalilfit  niobls  weniger  ala  unmSgtich  war.  Das  Asyl  Vanolnse 
■n  BDn  gciioherl.  Es  blieb  noch  die  Schwierigkeit  der  VerproTiantiruog 
''Einer  Qegend,  die  von  den  meisten  Keufleaten  und  HRndlern  verlaaien 
'i  msserdem  durch  die  nn  au  fh  Sri  iahen  Requisitionen  dos  Feindes  erschöpft 
>'.  .Wir  waren  so  gtOcklicb*,  icbreibt  Dr.  Billed,  dessen  fiericbl  Ref. 
^i  obigen  Uiltheilnogen  verdankt,  , diese  Schwierigkeit  lu  Oberwinden, 
■^«i  «i  kostete  Dueudliobe  Uflbe.' 

Die  Oeneral-Inspecloren  der  franaOsi sehen  Analalten  erwttboen  in  ihrem 

"lichte  an  den  Uinister  des  Innern    von  1874  rühmend    der  Energie  und 

''■■tigkeit  des  l>r.  Biüod,  des  Direclora  von  Vaucinae,  dem  es  au  verdanken 

'^r  dsas  durch  da«  pli^itliche  Ansteigen   der  AnalallabevQlkerung  auf  tSOO 

^tHichrlftt.  HsrenialrlB.  XXXVl.    l.  &  ~    '■'.'v'- 
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die  ErankaD  «soig  gelitlcn  haben  nod  dM  A^l  tob  den  MadlidMa  Bt- 
qaUiUoDen  frei  blieb. 

Dr.  Bülod  hat  oeoh  ein  andereB  groMai  Verdienet  mn  Venohiie.  Auf 
seioea  Vonohlag  ')  wurde  auf  dem  Teiritoriam  dar  Aoatall  eine  Colonie  flr 
mlDoliche  Idiotau  gebsat,  die  nun  einen  (renndlicben  Adnex  de«  Aajlea 
bildet.  Es  kanBBn  daielbet  bie  tii  ISO  Kinder  Bargenanmen  werden;  im 
Angnit,  beim  Beeaohe  der  Analalt  durch  die  Mitglieder  daa  Cottgreaiea, 
waren  etw*  70  Idioten  dort.  Epilaptiiobe  ««rden  uiobt  anrgenommea.  Di« 
HaopIbaKbSftignng  iet  Feldarbeit,  ferner  Qymnaatik;  dam  SebnlnnterriiAta 
dienen  mehre  Slle.  Die  Kinder  tragen  dunkelblaue  Unihtm.  Me  aabeo 
dniobireg  Triscb  »na  und  waren  gut  genährt  JedenfalU  lind  die  Idioten 
in  aoloben  Ikndlichen  Aajilen  bewar  aufgehoben,  als  in  Abtbeilangeo  groaaer 
Hoipitäler,  wie  in  Bicälre,  wo  in  1842  eine  Idiotanacbole  gegrfladet  wnrde; 
die  Idioten  betindeo  sich  dort  mit  einfach  Epileptiaobiin ,  mit  epIleptiKh«« 
Irren  in  einer  Abtbeilaog.  In  der  Salpdtritre  beelabt  aeit  1846  eine  be- 
aondere  Abtheilung  fllr  weibliche  Idioten,  die  bla  dabin  mit  den  erwacbaenen 
Inen  inaamaMn  lebten. 

Dm  ganie  Etabliaeament  Vancinae,  welebaa  mit  aainen  Depeadennit 
am  I.Jan.  1878  796  Kracke  aüblte,  machte  auf  die  Beancber  «inen  aebt 
gflniligen  Eindruck  durch  die  abarall  herrschende  Ordonog  and  Sanbetkeit, 
die  nameatliob  in  den  Lingeiien  imponirte.  Auffallend  war  dem  Bef.  dat 
Fehlen  jeder  Spur  von  ZerttSmng  in  den  Oarten  aalbsl  der  unrubigeo  Ab- 
theilungen; die  herrlichen  Blcmenbeete,  wodurch  die  Anatalten  Frinkieiaha 
■ich  auaieicbnen ,  schienen  in  Taccluae  niemala  durch  den  Fusa  oder  die 
Hand  eine*  Irren  berührt  worden  cu  aeln.  Man  Bberaengte  aieh,  daaf  der 
Mann,  der  daa  Aa;l  ia  1870  rettete,  e»  im  Frieden  auf  der  HOhe  aaioei 
Anaebena  tu  erbalten  Tenteht. 

In  der  Nach  mittag  aiitiang  dea  Congreue»  am  8.  Aug.  wurden  die  im 
Programme  angeteigten  Vortrftge  gehalten,  mit  Ananahme  dea  Ton  P.  Luea; 
der  «n  ancbeinen  rerhindert  war. 

Sehr  belabrend  waren  die  Hiltheilnngen  Profeaaor  MierttjetctkCa  Ober 
daa  Qebirn  der  Idioten;  mit  daeaen  Unteraachnng  ac  »ich  viel  nnd  ein- 
gehend beaehtfügt  hat')  —  ein  weitea,  der  Bearbeilnng  noch  aehr  baUr- 
fendea  Qebiet.  Kedner  betont  n.  A.,  daia  nnr  die  hiitologiacbe  Unterauobang 
dea  Gebiraa  der  Idioten  die  feinaten  and  merkwQrdigMUn  Verlndernngen 
nnd  Anomalien  aufdecke,  und  begleitet  aainen  Vortrag  dnrch  DamonatratioD 
eiuea  Qcbima  mit  hedautender  Bntwickelnng  und  Miobligkeit  (S'/i — "^  btilli- 
meter)  der  graoen  Subalana  der  Windnogen,  die  awiacben  den  Snloia  cloiil 

■)  Elude  auT  daa  Qaeetion*  eonceruant  la  RdoiganiaatioD  du  Serrle« 
daa  Alidnäa  de  la  Seine.     Paria.     UaBaon  1874. 

"'  ReTue  d'Antbropotogie  (per  P.  Broea\  Tema  9,  187S,  Ho.  1.  Paria, 
LaroDx.  Conaiddrationa  anatotniquea  tnr  lea  cerveaax  dXdiota,  Owiva, 
1878,  Itamboj  et  Schnobardi. 
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«iM,  KMidnB  mehr«  Cntven  anf  der  Oberfläche  der  HeBnitpbäreo  bildete. 
Hack  TaJc*  hat  dm  Vortrag  MierztjttBtki'»  im  Joarn.  of  Ueot.  Boienoe  Jan. 
18T9  IbMMtn. 

An  9.  AngMt  beenobte  Hao  des  Horgeoa  die  dritte  neue  departeDen- 
Mle  liTttn-AMtalt  der  Beine,  —  Ville-äTrard.  Bit  liegt  16  Kil.  Ketliob  tod 
Paria,  bai  dar  StaüoD  Nogeot  an  der  Eiaenbabii  naoh  VinoeniHa.  ErOftist 
in  Jaaiur  1869,  bealut  aie  aio  Terrain  tod  83  Beotareo,  anMeideB  218 
Bactaran  ,  die  Terpaohlot  aind.  Hier  iat  kl«o  noofa  Plata  Kr  eine  4.  wtoe 
Anatalt.  Ville-änud  kano  610  Kranke  aofDahman  und  bat  S*/,  Hill.  Fr. 
gekcMtat.  la  der  NBhe  dea  Aty\t»  iat  1875  ein  Peniionat  eröffnet,  .Sit 
U  PiUaen  fBr  Jede«  Qetcbleohl,  mit  3  Claa«en  tod  900—2400  Fi.  p.  anno. 
Dia  OoDaral-lHpeotorao  der  rranaßiianhen  Irren- An iUlten  erkMreD  Ville- 
fcnard  Mr  die  beat«  der  drei  neoeo  Seine-Aayle.  B«  wird  von  Dr.  Lamaittrt 
dirigiTt  and  war  beim  Beiaehe  am  9.  Ang.  In  eiaar  beirnndeiD*«eitben 
OrdauDg. 

Im  Klirre  1S10  war  daa  Vertheidignnga-Conilä  safanga  dar  Anaiohl, 
iM»»  Ville  Errard  bei  seiner  Lage  in  der  Ebene  nicht  in  Qefahr  ael,  da  die 
K^eln  darBber  hinweggehet)  wBrdeo;  loblieaslioh  wurde  Jodoofa  ieine  Bnt- 
leavoDg  beaohloaesn,  wie  oben  lobon  erwähnt.  Dia  Nahe  des  Porti  Avron 
ud  der  Befeatignogen  tod  Nogent  machte  das  Terrain  Ton  Ville-^Trard 
mn  Sebanplalie  mehrer  Oefeehte,  ond  die  Analaltagebtade  worden  Enm 
Tbeil  wiederholt  hesatit;  das  Ho  biliar  wnrde  giaaliob  meiatrent.  Die 
Kff^aaobäden  beliefen  sioh  auf  70,000  Fr.  Nach  Beendigung  de«  Kriege« 
■ardaa  nur  3S  kräftige  nnd  arbeitat&biga  Kranke  an*  Vauolnse  nach  Ville- 
Eitatd  BarflokTEnetat,  nm  bei  der  tnatandsetiong  dea  Etahlissemeot«  b«- 
hlilflicb  an.  «ein;  der  grOatere  Ba«t  blieb  in  Vanoluaa,  da*  aiah  durah  all- 
■ilige  Entlataangen  wieder  entleerte. 

Die  Naohmittagasilaang  am  9-  Aug.  wnrde  nm  4  Uhr  erOffneL  Bi  Bland 
die  3.  The«e  dea  Programms  anf  der  Tageaordnnogi  De*  djlirei  in*t«n> 
t»a6»,  tranailoires  (d4Ifr««  par  aco^*)  au  point  de  vne  de  1« 
addaoine  legale  de*  »liinii. 

Dia  gani  freie,  schwungTolle,  festelnde  Rede  des  ProfeMor  Lattgut  «er- 
ntite  nn«  in  einen  gefüllten  Hörsaal,  dessen  anfmerkaame  Ruhe  nach  Ba- 
sadigoDg  da«  Katbeder-Vorcrsga  in  eljirmieobon  AppUn*  Bberging;  die«em 
Mgten  Blillere  BeglBokwfluBchungsn  Seitens  eintelner  Kollegen.  Bekannt 
iat  die  Abhandlung  Latigiie'i  Qbsr  das  Dflite  par  accäs,  welche  er  in  der 
Affaira  ThmaiM  in  Gemeinschaft  mit  Blanche  und  Btrgeron  in  den  ArebiTsa 
%itit»\e»  de  H^deoine  (Jan.  187S)  TCröffentlichle. 

Diesem  profeasoralen  Vortrage  folgten  die  Vorlesungen: 

1)  Dr.  CkTÜtian't  Bher  das  epileptiaobe  Irrsaeini  die  UrTirte  Epitepais 
wird  b«atritI«D;  ae  gehört  anm  epileplieohen  Irresein  immer  daa  Symptom 
de*  Tollstlndigen  oder  nuTOllstftndigeD  Anfall«. 

2)  Prof.    Echattrria'f   Aber    die    impulsiven    Delirien    der    Bpileptiher; 
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eine  Unge  AbbaDdlnog  mit  vielen  Beobaohtnngeo ,  von  grosun  iaterMM 
fflr  die  priebttiche  Uedictn  '}. 

3)  Das  von  Di.  Corlfl  Torgeleiene  RHamd  der  Abbkndlong  Dr.  La^ 
gardeUe't,  d«r  durch  Erankbait  lu  erBobeinen  verbindErt  war. 

Am  Sameteg  d,  10.  Ang.  Morgen«  besnohteD  die  Hitgliedar  dea  Cob- 
greaaei  die  Special-Aotitellung  de*  Hiniiteriome  des  Inneni  »nf  der  Allg. 
AuBitellQDg,  nnter  Fflhmiig  dea  Unter-StsatMecretalra  Ur.  Ltpire.  Sie  ont- 
bielt  mancbea  fSr  Irrenärite  IntA'eatante,  ao  deaaen  genaneier  Beaiobtignng 
■Herdinga  llngeie  Zeit  errorderliob  gewesen  wRre.  Ref.  erwihnl  daher  nur 
Einige*. 

Die  Irren- Ana  lallen ,  die  Findet-  and  Waiaenhlnaei ,  die  Bottler-AaTl« 
haben  im  Uinialerioro  dea  Innern  dsaaelbe  Bnrean,  deaaen  Cbef  angenbliok- 
lioh  Mr.  FoUtt  iat.  Ea  lagen  in  der  miniateri allen  Anaatellang  die  Plln« 
und  Zelohnnngen  von  oabetu  90  CifeDilioben  Anatallen,  damnler  auch  Betirf' 
pISne,  mit  Angabe  der  BeTOIkerung  «m  1.  Jan.  1STS-  Wahrend  die  nana» 
IrreoanalB  IIa -Beulen  offenbar  einen  groaaen  Fortechritt  dee  Irranwaaena  in 
Frankreiob  bakandeD,  wae  ja  anch  Dr.  Baillarger  in  der  ErOffbnngared« 
mit  Reehl  hervorbob,  eo  daas  Frankreich  in  jener  Beaiebnng  hintar  keioMn 
Lande  inr&ekileht,  —  aeigen  die  in  dieien  ADatalten  nach  gebrlnabliofaen 
Zwangamittel,  obgleich  viel  milder,  ala  die  ,fere  autreroia  employ^',  daaa 
Fraokreiob  aioh  der  Ton  England  anagegaDgeoen  Beform  nooh  nicht  ange- 
icfaloaaen  bat,  Die  Auaatelluag  dec  Modelle  der  dort  noch  gebrlnobUeben 
meohaniaaben  Apparate  im  Pavillon  dea  Uiniaterinma  paaate  in  der  That 
nicht  an  den  aohSnen,  betrlieben  Banten  mit  ihren  frenndlioben ,  woUg*- 
pflegten  Blnroengärteo,  welche  in  den  Tagen  votber  beelcbtigt  worden  waren. 

Haek  TUe'a  *)  Baobachlungen,  mit  denen  die  daa  Bef.  in  1867*)  und 
IBTB  tarn  Tbeil  fibereinetimmen,  acheinen  allerdingi  ta  beweiaen,  daw  daa 
Sjalem  der  iwangaloaen  Behandlung  der  Irren  In  Frankrriob  nur  aabr  ge- 
ringe Forlachritte  gemacht  bat.  Gflniliger  iat  iodeaaeo  der  Bericht  der  General- 
laapeotoren  von  1874.  Sie  sagen  so:  ,Dat  gewebnliobe  Zwangamiitel  in 
Frankreich,  die  Jacke,  wird  jetal  viel  seltener  angewandl,  als  vor  30  Jabraa; 
in  manchen  Anatalten,  namentlich  in  Montevergnes,  Leyme,  Hontaoban, 
exiatirt  aie,  eo  ta  aagen,  nicht  mehr,  vnd  in  andern,  BainI  Hadalaine,  Bodaa, 
ToDloDse,  Cadillac,  Tours,  La  Cbarild,  Qnatre  Uarea  ist  aie  aar  aalten  in  Oe- 
braacb.  Aber  daa  twaogaloae  Byatem  ist  weder  in  allen  Anslalten  noch  bei  allen 
Eranhen  obne  llntertcbied  mOglieb;  namentlich  kOnnen  gewiate  gefibrliofaa 
Epileptiker  nnd  Alkoholiker  oboe  Zwangamittel  Dlobi  beberraebt  werden. 
Bei  den  Fraaen    werden    aie   manohmal   iDr  Gewohnheit  (rontine).     In  g«- 

')  Eehtveiria  hal  neaerdiog»  eine  lange  Ahhandlang  Sbet  Bpilt^U 
nocinma  and  ihre  Betlehnngen  snm  Bomnambnlismiu  im  Joam,  of  Hantal 
Science,  Jan.  1879  verBffentliabt. 

*}    Joamal  of  Ment  Science,  Octob.  1878. 

')    Allg.  ZelUohr.  fBr  Pajcbialrie,  24.  Bd.,  p.  741. 
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■iKbl«D  Aoatalten  haben  wir  snera  nicht  einen  Mann,  dagegen  wohl 
i—\0  Frin«ii  in  der  Jseke  angetroffen.  Mit  HBIfe  aine«  genügenden  Per- 
KDiklaaaan  lioh  in  den  Analalten  die  Jaoken  and  Feaaeln  fast  rollalindig  ab- 
■duffen.  Bai  Kranken  auBBsr  dem  Bette  iat  von  der  Jaoke  kaum  ein 
tnitlieber  Nachtheil  fBr  die  Qeanndheit  tu  fBrehlen;  andere  iat  ea,  w^nn 
niD  aich  ihrer  anc  Fiiimng  dei  Kranken  im  Bette  bedient;  der  Dmok 
tsl  tite  Bniit  wird  bei  gleichieitigen  Binden  Aber  den  Onterleib  uro  ao 
■•dittieiliger.  Um  die  Nachtheite  dieiea  Diaokea  in  verhindern,  wenden 
Dt.  Boudureaa  nnd  Magnan  in  Sl.  Anne  daa  «lach  ihnen  benannte  Wiokel- 
Mg  (Haillot)  an,  welches  aber  inr  vollatllndigen  Elrreichnng  dee  Zwecke* 
sodiGcirt  werden  mnai.'  Ein  Modell  dieaea  Haillot  fBr  HBnnar  nnd  Franeo 
iMtud  iioh  in  der  miniateriellen  Anaatellang,  lowie  im  Parillon  der  Btadt 
Firit,  wo  auch  andere  Einriohinngen  aoa  St.  Anna  an  aehen  waren.  Boffenl' 
M  «erden  alle  dieee  Apparate,  wann  Paii*  wieder  eine  Allg.  Auastellaog 
KtM,  anr  noch  ein  bialoriaohes  Intereiee  haben. 

Wir  fanden  im  Pavilton  den  Miniaterinma  des  Inaofn  eine  atatietiaobe 
Maraidit  der  Bewegung  in  den  107  franaSaiaoheo  Irren- Anatal  tan  wlhrend 
laJüitt  1677;  aie  amfaegt  Irre,  Idioten  nndCretlD»;  wir  geben  lie  hier 


43,750 
13,049 
55,799 


Eruikenbeetand  f  HInnar  30,637  1 

aal.  Jan.  187?  l  Franeo   33,113) 

Aofbabme  in  I  Hftnnei      6479  I 

1877  l  Franen       5570  J 

Snmoie  der  Ver-  (  MBnner  37,116  I 

pflegten  in  1877  \  Franen    38,683  / 
Entlaunngen  in  1B77 

,    ,-  (MBnner      18191     „„„ 

"■    «*'■'""  1  Franen       1461  |     ^"^ 

.  ruinner        7301      .._„ 

0.    in  eine  an-  (  Uinner       656 
dere  Anelalt  l  Franen        680 
1536 
i,    am  andern  i  UKnnei        599  I        ._ 
Draaohen     \  Frauen         380  J 

,    ,  (Mlnnar      3936  1      .„.^ 

Summe  der      J  MJtnner     56641  in77<i 

Entlaunngen     \  Franen      3109  J     '  ' 

Beetand  am       r  Htnoer  31,353  1  „  ^. 

I.Jan.  1878      \  Frauen    33,774  J     '  ' 

Ite  Vergleiehea  halber  (Ilhic  Be(.  den  Erankenbeatand  dar  tSmmtUobea 
'vUeehen  Irrenanita) tan  in  den  Jahren  Torber  ao. 
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I.  Jao.  1865     34,880 

,     ,      tS6fl     35,533 

,     ,      1867    36,444 

.    ,      1868    37,390 

.     .      1869    38,417 

.     .      1870    39,153 

,     ,      1871     38,945 1  _  .      .  . 

.     .      1873    37,2731  ^""«•^"'"' 

.     .      1873    39,167 

,     ,      1874    40,810 

,     .      1875    48,077 

.  .  1878  45.026 
Zwei  colorirM  geogfapUschs  Kartan  von  Dr.  Xwucr  lagsD  aiu,  •!■ 
Illnatrationni  au  den  atatiititchon  Taballen  dci  offioiellsD  Jabiaabariobtoa 
p.  1874.  Die  eine  kUtsirt  die  franaSaischen  DapartemenU  naob  dam  Vor- 
btltnlaae  der  von  ihnen  Terpflegten  Irren  an  ihrer  BeTülkeTaDg.  Ba  kamea 
tat  100,000  BlDwuhner  in  den  DepMlenenU:  1)  Beine  304,  2)  Bbon«  183, 
3)  Onl«te  Seine  164,  4)  BhonemäDdiuig  131,  5]  VMcIaie  121^,  6)  Bure  118 
AnaUltikranke,  ~ 

Diese  6  Departements  waren  in  eine  Klasse  gebracht  and  donkelroth 
gallrbt.  Dann  folgte  die  3.  Klaala  mit  107—81  Irre :  100,000  B.  n.  a.  w. 
An  niedrigsten  steht  Corsika  mit  15,6  :  100,000.  Im  Duiobachnitt,  also  in 
gans  Frankreich  kommen  anf  100,000  E,  89,7  Irre  in  Auatalten. 

Die  andere  Karte  klassirt  di«  Departements  nach  dem  Varbältoisa  der 
Kosten  der  Itren-VerpQegnng,  auf  100  Eioirohner.  Diese  betrugen  in  1874 
in  den  DaparlemenM:  1)  Seine  171  Pr.  95,  2)  Untere  Seine  77  Fr.  58, 
3)  Bhone  73  Fr.  25,  4)  Bbonemandnngen  59  Fr.  70,  5)  Eure  55  Fr.  75i 
6)  Coriika  11  Fr.  S4. 

In  der  Nachmittagasilanng  dea  Congressaa  wurden  die  letatan  Oegen- 
sUUide  des  Programms  erladigt.  Baf.  erhialt  inerat  dag  Wort  lO  der  These: 
Patronage  des  alidnds.  Da  4]e  Halfs-Vereine  für  Irre  ohne  allen  Zweifel 
ein  wichtiges  Hflifsmitlol  inr  Verbessemng  des  Lnoses  der  Irren  in  und 
aneser  den  Anstalten  sind,  —  ■□  tag  dem  Bef.  daran,  die  Hitgliadar  dea  Con- 
gressea  aut  Qrllndnng  aaloher  Vareina,  an  deren  Spitae  dia  Directoren  der 
Irren -Aosudtea  stehen  mflssan,  in  ermnnlern.  In  Fraakreicli  mit  seinen  Bbar 
hundert  Ansialten  ist  man  in  dieaer  Biohtuag  der  praet.  Psychiatrie  hinter 
DentBcbland  und  der  Schweic  EttraokgabUebaa ,  obgleich  dort  acban  aebr 
Mb  BOlfB-TeraiDe  gagrOndet  «urden,  als  in  Deutaohland  erat  ein  einaiger 
bestand,  der  Naisaniacbe,  welabic  jettt,  leider,  nicht  uMbr  beatebt. 

Es  war  David  Riehard,  Director  su  Stephanafeld,  welcher  anf  dem  Con- 
gresse  la  Btrassbarg,  1842,  aar  GrOadong  ron  Vereinen  anBnrderte,  und  dar 
HOlfa-Terein  im  Bkanss  entataad  noch  io  daoiaallna  Jahr*. 

In  1843  gründeten  BaiUargv  and  gleieb  daranf  fWrel  (d.  Vatar)  eis  9m- 
tronat  fSr  entlaasena  Irre  dar  SalpStriire  nnd  dea  BieStre,  beide  bähen  sieb 
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Tcreinigl,  und  ihr  VoniUender  Ut  der  Soha  de»  QrQiidari,  J.  Falrtt.  In 
Jahr«  1848  entittnd  auch  iio  Departeoieut  der  Uearibe  eio  Palronat  fflr  Irr«, 
glcEehc^tig  für  Wai*aa,  gofuDdepa  Kioder,  Tiabitumnia  und  Blioda,  und  dieaar 
farain  bat  aich  Cflars  der  aDa  MardTilla  enllMieasn  Irren  angenonmep. 
Daa  ist  AJlai,  «ai  bi«  jetit,  ao  weit  Ret.  »eiis,  in  Frankreich  In  diäter 
BiebtUDg  dea  IrrenweMns  geiDheheo  iai.  Die  UnleratStinng  TOD  10 — IS  Vi., 
■elcbe  nach  dem  Beglemenl  vom  20.  MAn  185T  die  gebellt  aui  den  An* 
•taltea  Entlaaaenen  erbalten,  reicht  mr  Bailreitnng  ihrer  Br»ten  BedflrfniaM 
Kken  aui;  and  in  einigen  Aijleu  gewährt  man  die*«  UntarattItiDiig  nur 
den   Kranken,  die  gearbeitet  hahati,  alao  ihr  eignes  Verdienst. 

Mit  Recht  haben  daher  die  Genera  1-1  na iieotoreo  der  franiCsiaobsD  An- 
Malten  in  ihrem  Berichte  an  den  Uiniiter  von  1874  diesen  ersucht,  die 
QifliidaDg  Ton  B Ol fs- Vereinen  ffle  Irre  ni  fCrdern  and  au  reranlassen.  Es 
kann  nitd  wird  auch  in  Denteohland  noch  mehr  auf  dieaen  Oabieta  ge- 
leboheD,  daasen  Beaohtnng  anob  wir  dea  «taatlioben  Behörde^  empfehlen. 
Es  bandelt  sich  niobl  allein  um  Daa,  was  die  ersten  Hfllfs-Vereine  in 
Daatsobland  und  Frankreiob,  und  was  auob  spRter  gegrSndale  Vereine  aos- 
tcblieaaliob  im  Auge  haben,  —  die  UntersiSliging  and  der  Sabnti  der  an* 
der  AoUalt  eotlaMsueo  Kranken,  —  sondern  um  die  F&rderong  und  Habnog 
dn  IrraopBcg«  Qberbaupt,  um  die  AusfObrung  eines  Programma,  wie  es  die 
Tereina  in  det  Schweia,  in  Westfalen,  in  der  Kurmark,  in  Sohlesien,  in 
GnMaberaogtbam  Heuen  aufgestellt  haben.  Der  Btaat  kann  die  TbAtigksit 
dw  Tareioe  durch  ein  umfaMendea  lirengeselt,  dst  flberall  aoob  fehlt, 
veaentüob  anterstaiMO,  und  die  Vereine  sind  wiederum  die  besten  Ffirderer 
des  Qaaetaes.  Die  Zeit  ist  niobt  mehr  fern,  wo  maD  allgemein  begreifen 
wird,  das«,  um  den  ernstlichen  Gefahren ,  welche  der  menschlichen  Qetall* 
Mbaft  dorcb  die  Auabreitnng  des  Irreseins  drohen,  in  begegnea,  —  die 
Grflndong  immer  neuer  Irren- An  stalten,  aaoh  wenn  da«  Geld  dain  da  wtre, 
dorebaoa  nicht  genflgL  Staatliche  Verordnungen  und  AnfklSrung  des  Pu- 
blikosaa  nflssen  bineutreten,  um  die  Woblthaten  der  Irren -Anstalten  au 
«iofaem ,  die  Lage  der  Irren  anüerbslb  der  Anstalten  tn  Terbessern  and 
die  Anadebonng  dea  Irresein*  tu  beaobrKnken,  soweit  es  rnGglich  ist. 
Die  Proph^lazii  da«  Irreaeina  ist  die  grosse  Aufgabe  der  Psychiatrie, 
und  den  Inren - Aertten  liegt  es  ob,  den  Btaatlichen  fieb&tden  mit  ihren 
EifahrnagM  und  Kenntniiian  tur  Seite  au  treten  und  die  Anfklarang 
in  Sadien  det  IrrenweieD«  im  Poblikum  tn  verbreileu.  Aagenbliokllcb 
sind  aoaLooilscb-phytiologiscbe  ond  klinische  Fortcbungen  unter  den  Irren- 
Aerstttn  Mode;  sie  sind  eine  Uode,  die  dem  BedOrfniase  entspringt,  die 
satnrwiaaensebattliobe  Grundlage  und  Stellung  der  Psychiatrie  lU  sichern, 
deren  Huldigung  indssaan,  leider,  den  Irren  aonäcbst  Tiel  weniger  nOtat, 
all  warktbBtiga  Praxis,  wie  «ie  in  dam  Leben  der  BQlfs-Vereine  hervortritt. 
Or.  So\Af  (D41e)  sprach  Ober  den  Artikel  29  des  frauaOsisohen  Irren- 
Gasataea  vom  30.  Juni  1838.  Dieaes  Qeseu  hat  den  doppelten  Zweck,  des 
Irren    und   die  Qeeellaohalt   au    achDtien.     Die   Uebriafal   der  franaOtiaohen 
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Ittao-Aarite  hätt  die  gSnsKohe  Dmg«BtaI(aDg  dies«*  Gesettei  TSr  ObarflÖMig, 
wanscht  kbsr  die  Aendernng  eieiger  Artikel,  ao  daa  Art.  29-  Nscb  dieaem 
kann  der  Vormnnd,  eio  Verwiodler.  sie  Freund  siera  ADataltahranken  jeder- 
■ait  bei  der  Behörde  dei  Beairki,  in  «elobem  die  Analalt  liegt,  die  Bnt- 
laaanng  deaaelben  beantrageo.  Die  BntaebeidoDg  darflber  miuB  ohne  Vw- 
tSgerong  arfolgeD;  aie  braacht  nicht  molirirt  an  aeio.  Et  nrtheileo  aliu 
Niobi-Aerata  darüber,  ob  Jemand  aua  der  Analalt  entlaaaeo  werden  aoll  oder 
nicht,  d.  b.  ob  er  irre  iat  oder  nicht;  aie  gaben  ibr  Urtbeil  ab  aolet  den 
Vorwand  ,dea  Sobutfea  dar  Irren*.  Hit  Recbl  fordert  Or.  Rnby  die  Ab- 
knderang  dei  obigen  Artikel«  dabin,  da««  die  Enll*Miing  nioht  ohne  trat- 
Ifabe  Unteraaobang  des  Betr.  erfolge. 

Innerhalb  8  Jahren  sei  die  EotlaaeaDg  von  4  Kranken  ana  aeioer  An- 
Blalt  amtUoh  angeordnet,  ungeaobtec  aeiner  Erklämng,  daaa  aie  noidi  geialea- 
krank  aeian,  nnd  ungeaahlet  aeinea  Oeanchea ,  noch  irgend  einen  anderso 
Irrenaral  blnananaieben.  Die  Richter  haben  nach  ihrem  Oewiaaen  geartheilt 
Dnd  gehandelt;  gleichwohl  haben  aie  lich  geirrt,  und  achon  dreimal  waren 
die  Folgen  lebr  traurige;  der  4.  Fall  ist  erat  wenige  Tage  alt.  Redner  achiUert 
die  Fülle  aaafflbrlicber,  om  Aerite  und  Beamte  nrlheilen  ta  laaaen,  auf  weleher 
Seite  die  Wahrheit  liege.     Ref.  glebt  den  eratan  Fall  in  Aaaange  wieder. 

Er  betrifft  einen  an  8inne«tän«ebangen  leidenden  Kranken,  deaaon  Vaior 
und  eine  8chwe«ler  gei«leakr*ak  aiud,  nnd  deaaen  literer  Bmder  an  aontor 
Heningitia  «tarb.  Der  Kranke  glaabt,  er  werde  von  einem  Artte  and  de«««a 
Tlelan  Dienalbolen  rerfolgl;  Termittalat  electriacber  Apparate  icblendere  man 
ihm  achnalaige  Sachen  anf  den  ganaen  KOrper;  nan  eralarre  aeitM  Qe- 
lenke,  enenga  ibni  da«  Weob*elSeber,  abwaebaelnd  kalt  nnd  warm  eleetri- 
eirend;  unter  der  Form  *oo  Speiohel  bringe  man  in  «einen  llnnd  aehreck- 
lieh  aalaige  Dinge.  Um  aioh  gegen  die  Vergiftang  an  aobOtaen,  hatte  der  Krank« 
bettSndig  einen  groaaen  Topf  mit  Waaaer  bei  «Ich,  dabei  ein  Waachbecken 
and  ein  Gla«,  und  jeden  Augenblick  apHlle  er  den  Mund  aua.  Uäaftg  bnatet 
er  und  Teraieht  da*  Oeaioht,  nm  »ich  tou  dem  rerginenden  BpeicheE  an 
befreien.  .Im  Juni  1870',  aobreibt  der  Kranke,  ,war  ich  fiberaengt,  daea 
Niemand  mir  glaubte,  wenn  ioh  die  Wahrheit  «igte;  ich  beacfaloaa  daher 
immer  an  Iflgen,  am  meine  Befreiung  an  baacbleanigen.  Am  t.  Jnni  er- 
klärte ioh  dem  Ante,  daaa  ich  Niebia  mehr  bOre  noch  «kbe;  mein  Schlaf 
aei  nioht  mehr  geatSr^  ebenao  aprach  ich  mich  bei  meiner  Familie  aa«; 
meine  Qeanndheii  aei  Tortrefflich,  —  die«  war  die  Wahrheit  —  nnd  ich 
kOnne  wieder  arbeiten.  Man  examtnirte  miob  oft,  nnd  ioh  geatehe  offen, 
da«*  ioh  unTerachlmt  log,  antachloaaen,  im  Stillen  an  leiden,  ohne  Jemanden 
Btwaa  m  IVagan ,  um  mOgliobat  bald  die  Freiheit ,  da*  kSatliohate  Ont, 
wieder  an  erlangen.  So  ging  e*  weiter  bia  anm  S8.  Aug.,  meinem  Qebnn«- 
tage.  An  dieaem  Tage  ordnete  d«r  Arat  an,  au«  meinem  Zimmer  die  WaaaBr- 
Baaohe  nnd  da«  Qla«  au  entfernen;  lob  iah  mich  beraubt  and  hatte  Angat 
nnd  bat  den  Arat,  mir  da«  Waaaer  to  laaaen.  8o  geetand  ich  von  Neaem 
die  Ezisten*  ron  Feinden.* 


Der  tnterDtti anale  irraufintliehe  Coagreit  in  Pari«.  73 

Dieee  Uillheilung,  ichrifüichen  Notiaen  des  Kraoken  entDommen,  teigt, 
vie  g«iohickl  die  BallnoinanteD  sind,  ihrb  Krankheit  su  verbergan,  weDD 
•i*  inerkeD,  daea  ihre  EDCinuarung  ihrem  lotereaae  widerapricht.  Jener 
Kranke  wiaaend,  daaa  aeine  Hallncinatiooen  die  Ursache  seiner  Dalenlio» 
■arcD,  wniM«  *ie  snch  vor  den  Richtern  su  Terbergeu,  die  beanftragt  waren, 

Im  Febr.  1873  biantragte  er  beim  Tribunal  lu  Döle  aeine  GntlaHong. 
I>Ha  aeine  Btllnoinationen  damala  oocb  beataadeo,  war  leicbt  la  begreifen, 
da  er  foitfahr,  beim  Basen  gewiaae  VoriiohUmaatarBgaln  *u  IreAen,  aeinen 
fianmaD  i<t  reinigen ,  seinen  Auswar/  aiiftn bewahren.  Das  Tribanal  ver- 
tUgta  aeine  Entlassung,  trola  meines  Krankheilaaltestea,  trola  de*  dringenden 
Waaacbes  der  Familia,  dass  die  Iralliobe  Behandlung  dea  Kranken,  dar  ibr 
gabeeaert  aohien,  fortgeaelit  werde. 

Einige  Monate  nach  der  Bntlaaaung  atfirate  aicb  der  Kranke  aua  dem 
Fanater  nnd  erlitt  5  fractnren.  Er  kam  mit  dem  Leben  dayon,  blieb  aber 
«iB  arbaitannnhiger ,  hfilfloaer  InTatide,  lu  Laaten  seiner  Familie.  Seine 
Ballnoinationau  beateben  noch. 

Dt.  Roubg  sehlftgt  nnn  Tor,  den  Art.  39  dea  ftantttaischen  IrreD-Qeaatse* 
lakin  an  ftndem,  dass  die  Sniscbeidnng  Sber  die  Entlaasang  eines  Kranken 
SM  der  Anatalt  Tom  Tribunal  anter  Zoaiehung  von  awei  Irrenintan  aaa- 
pha*  »olle,  die  nicht  au  der  Anstalt  gehJSren,  in  welcher  der  Kranke  stob 
kaMst 

Bm  iat  eine  an  Barbür'a  Voraohlag  srinnernde  gem  lachte  Coiuaiisaion, 
die  aar  dann  Wertb  hat,  wenn  die  irattiobe  Ansicht  entacbeidet.  Man 
HHia  flbrigena  meinen,  dass  lobon  naoh  Art.  13  de«  frana.  Irren -Oeietaes, 
.wtnaob  die  Oetantlon  eine«  Kraoken  anfbOrt,  sobald  die  An- 
aUltairite  ihn  fQr  gebeilt  etkliren*,  dM  Tribanal  auf  das  int- 
Kehe  Oataahten  recurriren  mflaae  und  nicht  eigenmtcblig  handeln  kOnna. 
Im  Art.  29  ist  allerdings  vom  Arate  keine  Bade.  Auch  in  Deutschland 
kämmen  darartige  eiganrnttahtige  amtliche  Gntachridnugea  vor.  Auf  der 
Hatken  Bheinaeits,  im  Basirhe  de«  Code  Napoleon  hat  im  Laufe  der  Jahn 
der  K3n}gl,  Oberproknrator  die  Entlassung  von  awei  Kranken  meiner  An- 
stalt TerfBgt,  die  ohne  Zntiehnng  Ton  Aenten,  der  ricbterlichan  Exploration 
babnb  beantragter  Entmündigung  onterworfen  worden  waren.  Der  eine 
Kiaake  blieb  freiwillig  in  der  Anstalt,  der  ander«,  in  die  Heimath  ent- 
laawn,  wurde  bald  darauf  aU  SlSrer  der  Offsutliehen  Bnbe  nnd  Ordnung 
der  Anstalt  wieder  angetfibrt. 

Am  lO.Ang.  fand  der  Congresa  stinen  feierlichen  SablDBidaroh  ein  Banquet 
la  de«  grofsen,  neuen,  InzuriSsen  Hdtel  Continental,  Ecke  der  Rue  BItoü- 
OHUglioai,  nahe  der  dunklen  VendSme-SÜnle,  gegenflber  dem  Qailen  der 
IWBariea.  Der  Glana  diasea  Tlelleiobt  glinsendsten  Hßtela  der  Welt  wnrde 
iiiki  gatiBht  dnrcb  die  Propbeeeihnng  einer  peaaimiatiscben  Uatrone,  dasi  ee 
wA  Sohlnaa  der  Allg.  Anistellnng  anaammenslQraeo  und  die  Hofinnngen 
im  AMioDire  onter  aicb  begraben  werde.   Bef.  glaubt  dieser  Uatrone  nlobt, 


74  Varbaadlamgan  psf«hiatri»char  V«raiiia. 

dsiiD  obna  ■olobs  BQtala  kun  Pftrii  nicht  asiitireu.  Dia  Hilliirden,  weloha 
anah  DeataahlaDd  wanderten,  aind  längit  Tenahmarat  und  eraMit,  Fraitk- 
reioha  Volkawirtbacbaft  hat  una  äherfltigalt,  ei  lat  teiobar  an  GMd  and 
Credit,  denn  Je;  Paria  beaitit  aeine  alta  Anilehuugtkcall  Kr  atle  V61kar, 
und  die  CoDsolidirung  der  Bepublik  bat  da«  Leben  der  glftnaandan  W«lt- 
Bladt  neu  belebt. 

Auf  dem  Banquet  eraohieti  «ncfa  Ur.  Lepire,  dar  UoMrataatiMoratair, 
der, an  den  Verhandlangeo  des  CoDgreaae*  Dnaoagaaeut  labhaften  Aolbail 
gaDOmmen  hatte.  Die  aaawärtigen  Congreaamitglieder  waren  von  ihren  frsn- 
aüaiioben  Collegen  eingeladen  und  erhielten  ihre  Ehrenplätse  in  der  Nlba 
des  Praaidiumi.  Das  Ende  dea  iuzuriSaen  Banqaeti  und  der  an  pafohialrt- 
toben  Verhandlungen  reichen  Woche  Selen  BUaammen. 

Aber  der  Abschied  Tcn  Paria  nnd  Frankreich  iat  nioht  laicht.  Ein« 
groaae  Zahl  von  Cangreaamitgliedern  blieben  noch,  Teranlaaat  dDcok  Bin- 
ladungen  nach  CJermont  und  nach  Bonen. 

Der  Beaucb  der  bekannten  Anatalt  der  Oebrfider  Dr.  Labitlt  wurde  aoi 
Sanntag  den  11.  Aug.  gemacht.  Das  Kloster  La  Qarde  jn  der  Nahe  dm* 
Stadt  CierBionI  war  der  Anfang  dea  jetaigen  Elabliaaamanta  i  aa  wardan  dort 
an/  gebeima  VerbafiabefebJe  angerathene  Silbne  nnd  Prieatet  an/geoooMiaD. 
Ea  wurde  in  der  Bevciotionaaeit  gesoblosaen,  und  der  Oroaivator  (saflttflrL 
Seita)  dar  jetaigen  Beeitzgr  dea  Etabliaaamenta  Tertettta  aoa  dam  Kloster 
in  das  Haue  tu  Clermopt  einige  dort  bisher  befindliche  Qaisteskranke.  Im 
183S  öbemahm  U.  LabiUt  Ton  seinem  Sohwiegcrfatar  die  Anatalt,  die  bis 
•am  Jahre  1833  nicht  bedeutend  war.  '  Mach  Abanblosa  aiaas  Vertragt  mit 
den  Departement  (Oiia)  behufa  Verpflegung  a«nar  Irren  nahm  die  Anatalt 
eitMU  raaohen  Anfachwnng.  Augenblick  lieh  nimmt  Clermont  alle  amati 
Imn  anf  ana  den  Departementa  Oite,  Somme,  Seine  et  Marne,  nnd  rinea 
Theit  deier  aua  dea  Departementa  Seine  and  Beine  et  Oiae,  anaaeidan  aber 
auch  eine  nDbesohiankte  Zahl  Pensionftre.  Es  iat  mit  noch  IT  anderen  in 
Frankreich  eine  PriTatanatalt ,  welabe  «neb  die  Dianite  einer  Afl^entllcbeq 
Tetaiebt;  ea  iat  unter  diesen  neben  Leyve  (Depart.  Lot)  daa  eintiga,  welebea 
PdTat-Beaiialhum  iat;  Lejme  gebOit  einer  AolieageaalltdiaCt i  die  16  anderen 
gelittren  religiötan  Qecataenachaften ,  Schwestern  oder  Brüdern.  Anaaar 
dieaen  IS  Privat- An atalten  gibt  ea  in  Prankreiub  noch  Aber  30  Maitona  de 
8miI4,  die  arme  Knuke  nicht  anraehiDeo;  top  ihnen  liegen  allein  in  Pari« 
usd  Umgegend  etwa  ein  Dataend.  Clermont  iat  da«  grOaata  Irrea-Etabliasa- 
ment  <d  Frankreich,  mit  einem  FlAcben-Inballe  von  505  Hectaren.  Et  «■• 
fasat  das  Central -Aayl  in  der  Stadt  (20  Hect.},  die  Colonie  Pitt  Jamaa, 
1  Kilcmet.  von  der  Stadt  entrernt,  Landgut  nnd  Park,  (240  Heot.)  and  daa 
Landgut  Villers  in  der  aemsiode  Erquary  (245  Hect).  Das  Eublissement, 
daa  in  teiaen  Terschiedenen  Abtbeiinngan  nnd  Adnexen  nach  SobUaotig  d«r 
General-Inspectcren  hSohatena  1370  Kr.  anraehmen  kann,  athlte  1S7S  1465 
und  ist  demnach  QbarfQllt.  Seine  aenttigeii  VerkUtniaas  lind  bai  an*  in 
DmUohland  bekannt.     Ela  ist  einB  der  eraten ,    wekbe   die  Landwirtbachaft 
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in  di«  IireD-Behandlnng  «infOhTtso,  nod  in  dieiec  Btniehang  baben  die  Q»- 
biUer  L«biUt  'Mhr  «ur  VerbaMeinng  du  Loomi  dn  Inea  beigetr«geo. 

AnHonUg  den  13.  Aug.  braabte  der  MorgBni.SohiielUug  die  CongnM- 
BtflieilM  DMh  fioaea,  der  SUdC  der  •ehBoen  Kircben,  die  »m  Nachmittag 
iDB  Theil  beeiohtigt  wordea.  Dm  alle  Irrenbaus  St  Yod,  1835  erS&et, 
uf  btobstesa  450  Kranke  bereehnet,  i*t  jeUt  otogeban  tod  Fabriken,  di« 
im  sine  «eitere  AntdebDong  niobt  geetatCeten.  Es  nafam  bis  lan  Jahre 
IBül  Irre  beiderlei  QMobleobU  anf,  naob  der  BrOfinong  von  Quatre-Uares 
KT  irneh  Frauen.  Aber  eingeioblouen  tob  der  Stadt  norde  ei  gleichwohl 
ToUitlndig  angenOgend,  and  aobon  in  186S  wurde  ein  Neubau  beeobleeaen. 
DitMT  erbebt  ilcb  jetit  nnmitlelbar  neben  Qaatre  Mares  io  der  Oemetede 
äotKTille,  b  Kilemet.  Ton  Boaen  enllalnl,  fast  fertig,  in  graadioaer  Gestalt 
ofid  Anadobnang,  nacfa  dem  System  der  sog.  detaebirten  Parilloue,  die  durch 
badeckte  OaUerien  unter  einander  und  mit  den  Adminiatrationigebluden  Ter- 
basden  aind.  Das  neue  St.  Yod  aal)  daa  aob&nate  Amj\  in  Frankreich  sein. 
Ei  M  anf  1000  Frauen  berecbnel,  bei  einem  Terrain  von  40  Heataren,  *an 
dnen  fast  17  dorcb  die  QebBude  nnd  deren  Ottrleo  und  HSfe  eingenommen 
■Erden.  Der  Kosten -Anaohlsg  ist  5  Million.  Fr.  Die  Aiiataltikircbe  allein 
tMIdt  300,000  Fr.  Uäd.  en  cbef  Ist  der  bekannte  Dr.  Roa$tttm,  früher 
Qneral'lnspector  der  frantasischen  Irren- An  stalten.  Mit  grosaer  Frenndlioh- 
Uit  nabm  er  die  grosse  Zahl  der  Besucher  auf,  unter  denen  auch  Ur.  Le- 
pin  nar,  und  leitete  eie  durch  das  grosse,  eine  kleine  Bladt  daretellende 
itjU  Or.  ttouutSn  enpBng  uns  audi  in  Quatre  Mares,  deseen  Cliefaret, 
Dl.  AehitU  Fomlie.   um  den  Tod  seinea  Vaters,    des  bekannten  Irrenarttea, 

Qn«tre  Marcs,  unmittelbar  aDgreniend  an  St  Yon,  erBffiMl  1851, 
JK  die  SidiOpfting  Dr.  Parekappe'B.  Es  «nrden  dahin  1851  und  1855  alle 
■ilniil.  Irren  ans  dem  alten  8t.  Yod  Sbergesiedelt.  Naob  und  nach  or- 
nitert,  kann  die  initalt  Jetat  750  Kranke  aofnahmeD,  sie  EUhlte  am  1.  JaD. 
1BT8  —  m.  Ibr  Terrain  nnfasit  64  Heclareo,  ron  denen  etwa  10  durch 
^a  Oeblude  und  deren  Gftrten  tud  HOfs  elDgenoMman  aind.  Die  Qegammt- 
tnt«D  betrageo  3,060,470  Fr.  In  dieser  Summe  sind  nicht  einbegriffen  die 
Arbeilen,  welche  beim  Anstaltabaa  diuefa  Kranke  ansgefUbrt  wurden;  sie 
ulim  einen  bedeutenden  Betrag  reprIbeDtiren.  Quatre  Uares  gehftrt  (u  den 
l'WMen  Anatalten  Frankreichs;  es  wirkten  daselbst  nach  Parciappt  Du- 
ttni,  jetit  einer  der  General -In  apeoloren  der  fraaenaischeD  Irren- ADiialten, 
oDier  deasen  Directioa  eines  der  bedeutendsten  PenaioDale,  gaot  in  der 
"Ibe  der  Analalt,  nnd  iwei  grosse  Pavillans  für  arbeitsnhige  Kranke  ge- 
fladel  wurden;  sein  Nachfolger  ist  A.  Fovitle,  der  durch  den  Tod  aeiDea 
■I  Toalonsa  gestorbenen  Talere,  des  bekanDten  Irrenantes,  in  Trauer  ver- 
»tit,  am  Congrease  nicht  Theil  nahm.  Durch  die  unmittelbare  Nähe 
it  herrlichen  neuen  St.  Yon  wird  Qaatres  Maree  allerdings  in  dän  Schatten 
IMteUt. 

Der  AosSug  nach  Rouen,  der  uns  äbersengte,  wie  viel  ein  reiches  De- 
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pftrtem«nt  fSr  seine  Irran  thnn  kano,  war  der  ctteite  und  deflnltiTS  6«ti1aia 
des  interaationaleD  (rranKritlidheD  Congreaiea.  Wir  bedanen,  dae«  Biobt 
eins  gröstere  Zahl  aiulttDdiacheT  CoUegeo  sieh  an  demeelben  betlielllgte. 
Wird  ihaen  auch  der  apKtare  anafSbrliehe  CoogreMbericht  üaigen  EnaU 
bielen,  so  iit  doob  darin  niabt  eingeMbloaien  die  pereBnliobe  Erfahmng, 
data  wir  in  dem  direolag  Verkabr  mit  nnaeni  Nacbba»  und  ans  det  Bo- 
afchllgUDg  Ihrer  Asyle  »och  HaDohea  larneD  kOnnea,  was  noa  durob  ihr« 
grosse  Freundlichkeit  and  CollegialltKI  auf  dem  Coogrease  aebr  artalebtort 
wurde.  Der  Zweck,  den  die  Sooldld  mdd.  psjoholog.  aieh  geaatal,  nod  ihre 
VenuHtaltDogeo  nad  BemflbungeD ,  diesen  ■□  eireioheo,  waren  einer  aahl- 
reioheren  Betheiligang  des  AoilaDdea  wsitb.  Ein  grosses  Yardisnat  nm  den 
geordneten  Verlauf  der  Congresa- Verband Inngan  und  nio  die  Erlaiobtenuig 
der  TbeitDahme  an  demaelben  erwarb  siob  der  wohlbekannte'  Qeneral-Se- 
cretair  der  Soaidtd  mdd.  paycholog.  Herr  Dr.  MtUl,  und  gern  aobliesat  Bat. 
sich  den  Daakaawortan  an,  die  Hatk  7Us  und  andere  Collagen  an  ibn  g«- 
richtet  haben. 


ErkläruDg  der  AbbiläuDg  ftlr  die  IrrenaiiBtalt 
de  la  Seine  lof^rienre. 

I.  aartner.  2.  Hui fa- Portier.  3.  Wartesaal,  i.  Porüor.  9.  OakoooB. 
6.  Diiector.  7.  VerwaltnngsgeMnda  6.  KBcbe  und  Apotheke.  9.  Ganein- 
aame  BIder.  10.  Kapelle.  11.  Pensionäre.  IS.  KB^a  nnd  Bldar  dar  Peitsion. 
19.  Haifsarsl.  14.  BeobaobtuagsstatJon.  15.  Unruhige  Knwke.  IsoUrab- 
tbeilung.  1«.  Unrünliche.  17.  Bpileplisehe.  18.  Bnbig«.  19.  Bieohe  nna 
paralytiacbe.  SO.  Idioten.  2t.  WindmOble.  33.  Oesellscbaftssaal.  23.  Saal 
fflr  Qrmnaatik.  2t.  Leichaohana.  35.  Winhaohaftahof.  86.  Sobweinssltlle. 
87.  Waaohhani,  Wasohkammar,  Waasertbnnn.  28.  Brsnhaus.  29.  Sofallob- 
terai.    30.  Ateliers.    3t.  Kirobhof  beider  Asyle. 

I.    Asyl  rar  Frauen.    Neu  St.  Ton. 

Commune  de  Bt.  Etienne-da-Boavray. 

II.  Asyl  Rlr  Ulnner. 

Qoatres  Haroa. 
aa.    Qrenie  beider  Connanen. 
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Hon).    Zweifeibafter  Geisteszustand  (Imbecillität).     FacultKts- 
gutacbten  der  med.  Facultät  in  Graz. 

1.  Spaoiai  facti  und  Akt«nergebni«i.  Am  16.  April  1878  IniK 
itr  Bioer  J.  HiDtin  Sjlhrigeii  Ziehaohn  Hcioricb  tat,  Hca  Tom  üenbodeo 
lirGb  du  FnttBTloeh  i»  die  Tenne  biribinworrsn.  AU  J.  naoh  etwa  einer 
htlben  Blande  faeimkain,  Aragle  er  seinen  Sobn  Qeorg  und  den  ]6j.  Dlenat- 
Wb«o  Valentin,  die  En  der  Hthe  dar  Tenne  mit  StrohiobDeidan  betohUtigt 
■OM,  wo  der  Hefnriob  lei.  Dieae  legten,  sie  wtlMten  es  niahl.  Beim  nnn 
blgendan  Frflbalflck  will  J.  an  den  Beiden  nichts  Auffftiiigei  bemeriit  haben, 
'•gegen  fand  Zengin  B.,  Knbdirne  bei  J.'s,  den  Qeorg  anffallend  bleioh. 
D«  9  Dbr  Mb  kam  Qeorg  Buni  Vater  anf  den  Acker  nnd  theilte  ihm  mit, 
it  Hainrieb  sei  in  die  Tenne  binabgafallen  nnd  todC. 

Diaae  Angabe  baaUtigte  sieh.  Die  HSbe  dea  Fntlarlocba  Bber  dem 
Tnoanboden  betrug  3,6  U,  Dat  Saolionsprotoaoll  Iteriobtet  von  Blotflber- 
lUlnng  de«  Qehirna  and  Bflckenmarka,  blntigeo  ErgBaseo  im  Rdckenmarki- 
Unil  nnd  awischen  dan  Bimbloten  Dod  nimmt  an,  dass  der  Tod  dnrob 
■tUBpfe  Gewalt  (Abatar*  aaf  den  Tennenboden  mit  dem  Kopf  voran)  an  Ge- 
kinlibnnng  «folgt  aei. 

An  33.  April  erstallale  die  Mutter  dea  Vernnglüokten  die  Aoteiga,  Ibr 
ilokn  aei  nioht  Tsrnnglliokt,  sondern  von  Qeorg  J.  inarat  gewflrgt  und  dann 
ii  die  Tonne  binabgeworfen  worden.  Sie  baba  diea  von  der  Scbwaatar  des 
I'itMlbQbeQ  ValsDlin,  der  Angeeaeage  gewesen  sai,  erfahren. 

Am  34.  Bbergiebt  der  Vater  seinen  dsi  Uorde  gestlndigen  Hohn  dem 
Uiltranebnngiriidter  mit  dem  Bemerken,  schon  am  Tag  dea  Begrlboiaaes 
Uie  er  vom  Dienalbnben  Valentin  erfahren,  dass  Qeorg  diaien)  an  15. 
ibends  gesagt  habe,  er  werde  morgen  den  Ueiorieh  nnbringen.  Am  IS. 
Mb  ari  Valeotin  Angenaenge  geweaen,  wie  Georg  den  Heinrich  gBwBrgl 
^■be.  Der  aofort  varbSrte  6.  erscheint  dem  Unleranohungsricbter  schwacb- 
■tanig  nnd  vermag  nur  in  schwer  veraUndlioher  lallender  Bpracbe  Folgendes 
****gabasi  leb  war  aait  benrigem  Jahr  dem  Heinriob  feind,  weil  er  mioh 
<>si«r  geärgert   nnd  mir  Geld   nnd  andere  Sachen  entwendet  hat. 
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Au  10.  April  k«ln  mir  plötilich  der  Qedaake  ihn  um  (abringen.  Am 
15.  Mgt«  ich  m  Valintin,  der  dem  B.  noch  mebr  feind  wir,  .morgen  werde 
ich  den  H.  >nf  den  Fatterbodeo  hinaofffibren  und  dana  anibriogBii*.  Der 
V.  meinte  ,Ja  ja,  hast  schon  rechl".  Schon  seit  Uttra  hatte  ich  den  Qe- 
danken,  den  H.  einmal  mit  dem   HosoiriemeD  lu  erwSrgen. 

Am  16.  trüb  8'/t  Uhr  hiesB  ich  den  B.  aaf  den  Futterboden  hinanf- 
Bteigan.  loh  and  V.  kamen  nach,  dieser  blieb  anf  der  obersten  Leilersproase 
eteben  und  achaate  ed.  Ich  warf  dem  B.  den  Hosenriemen  um  den  Hals 
nnd  sog  Test  tu.  Der  H.  Sei  am.  Eine  Zeit  lang  wQrgte  ieh  ibn  bis  ich 
glaubte  er  sei  hin.  Dar  V.  meinte  ,l«a«  ihn  liegen*.  Ich  that  die«.  Wir 
gingen  binsb,  der  V.  anfs  Feld,  ich  lum  Vater.  AU  der  fragte,  wo  der  B. 
sei,  sagte  iah,  .ich  weis«  nicht*.  Darauf  ging  ich  wieder  anf  d«D  Fntler- 
boden  and  »b  dau  der  H.  noch  den  Kopf  bewegte.  Da  bab'  icb  ihn  mit 
dem  Riemen  Doch  eine  Weile  gewQrgt,  ihn  dann  *niu  Fntterlocb  gesogen 
und,  den  Kopf  Toraaa,  in  die  Tenne  binabgestflnl.  Icb  stieg  dann  hia*b, 
und  al«  iob  sab,  daat  der  H.  aiob  naeb  inucer  rObrte,  babe  i«b  ihn  den 
Kopf  3  mal  aaf  den  Boden  aufgeacblagen.  Dann  war  dw  B,  bin.  ll«inea 
Riemen  Ifiate  icb  dann  rem  Hals  ab. 

Der  am  35.  einvernommene  Valentin  will  am  15.,  als  O.  ihm  sein  Vor- 
haben mittheilie,  ihm  geeagt  haben,  daas  sei  eine  grosse  BBnde.  0.  balM 
darauf  Nichts  erwiedart.  Die  Umstünda  de*  Mords  schildett  V.  gani  wi« 
0.,  mit  dem  Bemerken,  G.  babe  lu  ibm  gesagt,  (Wann  du  etwas  getehan 
baal,  was  iob  getban  nnd  einem  Mensohen  etwas  daTon  sagst,  so  eraobla^ 
icb  dich*.  Q.  babe  nach  weiter  erklärt,  er  habe  den  H.  deabalfa  antge- 
bracbl,  damit  er  die  hl.  Zeit  der  Ostern  nicht  etleba. 

Ueber  das  Vorleben  und  die  Persönlichkeit  da«  Oeorg  eothaltan  die 
Akten  Folgende«.  Eine  Qrosslante  dasselben  mfltlerlioherseila  war  hlBd- 
ainoig,  seine  Sobwester  ist  sobwaobsinnig.  Er  soll  bis  au  seinem  10.  Jabra 
sich  normal  entwickelt  haben  nnd  gesund  gewesen  sein.  Von  da  an  wurde  er 
sohwerbOrig,  fing  au  nndentlich  id  sprecben  und  wurde  sobwaoh  und  blM 
im  Kopf.  Er  war  sehr  vergesslicb,  jedoob  sparsam,  Tsrwendbar  snr  Arbeit. 
Br  laobta  oft  alill  vor  sieb  hin ,  scbliel  wohl  aoob  bei  dar  Uablseit  ein. 
Besondere  Bosheit  und  Baebsuoht  war  niobt  an  ibm  au  bemerken.  Als  er 
Tor  3  Jahren  vom  Vater  wegen  Misshandlang  eines  Buben  gesflchtigt 
wurde,  widersettte  er  sich  und  griff  dem  Vater  nach  dem  Halse.  Im  Uebri* 
gan  finden  die  Zeugen  den  O.  mit  einer  gewiesen  Öchwicbe  im  Kopf  be- 
haftet, halbdumm,  einen  sg.  Zapfen  wie  sein*  Schwester,  eioaa  Uenscben 
fflr  siah  selber,  bei  der  Arbeit  niobt  extraflbel,  aber  auch  nicht  beeonder« 
aiMtelHg.  Er  redete  und  lachte  oft  mit  siob ,  that  anob  sehr  riel  bete«. 
Beim  GoKesdiensl  benahm  er  sich  anslAndig. 

Einstimmig  sind  die  Zeugen  datSber,  das«  sewobl  Q.  als  V.  dem  H. 
(elnd  waren  und  ibo  oft  missbandalton. 

Die  QericbtsBrxte  g^«a  am  25.  Juni  ihr  Ootaaliten  dabin  ab,  daa«  O. 
blBdsineig  sei  und  sein  Verbrechen  in  geistig  ToUkoamen  unfreiem  Zustand 
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b«K«ag«a  hmh«.  Am  1.  Juli  erkllrMi  Bis,  daai  G.  an  mitllerem  Grad  dsa 
fitiMaia>«  laidn  ood  MiNer  dem  Qabranab  dar  Veronnft  iiefas. 

D«r  SUatMowalt  endet,  daaa  Q.  Id  aeiDSOi  beachrSakten  Idaenkreiae 
(Wa  onUpreolteBde  ADt Worten  giabt,  Qadrneklee  liemlieb  gal  lieat,  bsi  IBn- 
[■WD  Vorkehr  in  atata  raratiiklliobar  Dftd  TeraltDdiBarar  Weiaa  aniworlete, 
Udlicb  aSblt,  Qeldaorten  kennt,  aiob  au  frühere  Ereigoiaa«  erinoert,  Sbar 
in  WirtbBohaftaTarhiitBiaae  aeinar  Eltern  tmd  die  Gei^afähigkeit  eeioer 
Mweator  gBna  aalreffend«  Aatworten  giebt. 

Der  Unteraudumgaricbtar  Bndet  Wideraprtiohe  nnd  tbelloeiae  irrige 
VManaaetBUDgeD  in  dem  gerichtaftraliicfaaD  Gataobten  nnd  boll  ein  Faeailäta' 
{ataohtan  flbm  den  OeiBieaaiiataBd  dea  Georg  J.  ein.  Da«  Anerbieten,  den 
[aqslailen    sa    peraSnIioher   Exploration    an    G beratet leo ,    wird  dankend    an- 


2-  Slatna  praeaena.  Georg  J.  eraeheint  in  den  EiploTationen  *on 
14.,  77.,  30.  Septb.  ale  ein  mitielgroager,  etwa  23jihriger  Hentoh  *on  plnn- 
P«B,  acfawarnlligem  Gang.  Dia  Haltnng  dea  Körper«  tat  eine  TOrgenaigte. 
Dia  Bewag nngen  Tarratban  eina  anfnilige  UnbehoirenbsiC  and  Ungeacbieb- 
iicfakeit.  Die  Miene  nnd  ganae  Baltting  entapreeben  der  einea  Blödainnigen. 
Dar  ScbEdel  iat  inaebin  abnorm,  ala  der  GeaiobtaaoltKdel  bedantBod  in  der 
Eat»ick«iaag  hinter  dam  HirnBOfaädel  ■arflckateht,  Dieaer  dbertrifft  den 
Doifaiig  dea  DurchachnittaacbRdela  (55  Cm.)  am  8  Cm.  Der  LlagadDroboieBaer 
Wtrtgt  19r5  Caa-,  indam  daa  HlnlarhaoptabeiD  eine  nngewfihnliche  VorbaU' 
thnng  neigt.  Die  Eatwiekelong  daa  Stirn-  and  Bchädelbeina  entapriaht  dam 
DarchaohDittatDMia.  Dar  linke  BObrKge  Sohldeldarohmsaaer  iat  einen  Cm. 
klraer  ala  dar  gleiabaamige  rechte.  Die  Obren  aind  klein ,  daa  raofate  nm 
1  Maa.  kflraar  ala  daa  linke,  dieaw  oaob  oben  aich  anapitaand.  Die  fi&nde 
nad  aoiblleBd  bora  nnd  klein,  die  Haut  treokeo,  laoh,  riiaig,  bypertro- 
rhiaob,  Dameatliob  am  RSokea  nnd  den  Streekaeiten  dar  Untereitremiittan. 
Dil  QenitallaD  aind  gnt  entwiokelt.  An  Oberlippe  und  Kinn  findet  aioh  kann 
ön«  Spnr  Ten  Wollhaar,  die  Wangen  aind  Tollkomnen  glatt.  Die  Schild- 
ibflae  etwaa  TergrSaaact.  Die  Tegetatiren  Organe  ohne  Befand.  Die  Sprache 
iit  aehleoht  artieolirt,  kanm  Taratändlicb ,  mit  NaaeogBamanlimbre,  aber 
lieh  die  AnffaBanng  in  eine  aebr  erachwerle,  ao  data  nur  bei  den  aller- 
tencteteataii  Fragen  und  in  aonoreleater  Form  VerBtKndniia  erfolgt;  da  an 
im  die  Satabildang  eina  dnrobaa*  auf  kindlieher  Stufe  alehende,  Toraaga- 
■aiae  in  Partioip  nnd  Infioilir  aich  bewegende  iat,  wird  der  geiatige  Ver- 
k^r  mit  Georg  J.  ein  «ehr  mflbaamer. 

Uan  artihrt  Ton  ibm,  daaa  er  gleich  «einer  Sohweater  mehrere  Jahr« 
ii  die  Sohala  ging,  aber  wie  dieae  nicht  riel  profitirle.  Kr  rermag  «einen 
Kamen  an  antaraohraiben,  bei  Leaereraneben  einige  Bnobataben  nnd  Sjlben 
■aaammeunbriogen,  nicht  aber  Zahlen  abinlesen.  Addirea  nnd  Sabtrahiran 
>al  ihm  niabt  galaafig,  Dia  gawShnllaban  Oeldaorten  kennt  er  notbdOrftlg, 
aieht  aber  Brieftnarkaa  nnd  Stempel,  anf  denen  ihm  der  Kopf  eine«  Uanaea 
Uaigena  auffällt. 
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Ein  Bncfa  bcHichnet  er  al»  lolohsB,  eiDen  Wandkalender  ala  .Pspier'- 
Eine  Uhr  keoiit  er  nnd  lieat  die  Stande  ab,  vaimag  aber  Über  Zeilr«ehnni)g, 
EfDtheÜDDg  dea  Tages  keinen  Beaobeid  an  gebee ,  wobl  aber  aagt  er  die 
Wochentage  nnd  Uanata  aof,  wenn  man  ihm  don  Anfang  voraagt.  Oatarn 
feiert  man  ffir  die  Auferatobnng;  wai  diea  badentet  weiaa  er  nicht,  ebonao 
wenig  waa  Weihnaohlen  iX.  An  Ffingslen  feiert  man  den  hl.  Geilt.  Er 
findet,  dau  dieser  ihm  noch -keinen  Veratand  gebracht  habe.  Br  sei  ein 
Teohepperl  wie  aeine  Scbweater  Kuna.  Von  einem  Kaiaer,  einer  reobtliobeo 
Ordnung,  einem  Vaterland  hat  er  keine  Idee,  wie  flberhanpt  ihm  die  flber- 
ainolicfae  Welt  der  Begriffe  in  fehlen  icheint. 

Auch  aeine  ethische  Sphlre  eracheiut  btlahat  unTOllkommen.  Be  gisht 
einen  Qotl  im  EJimnid,  einen  Teafel  in  der  Helle,  der  ist  groh.  Dia  Veo- 
ichen  kommen  in  den  Bimmel,  wenn  sie  bete».  Er  hofft  durch  fleiiaig«« 
Beten  auoli  in  den  Himmel  au  kommen.  In  die  Hfille  kommt  man  wegen 
der  Slladen.  Wai  diea  ial,  «eiai  er  nicht,  aooh  die  10  Gebote  aind  ih» 
unbekannte  Dinge.  Wenn  man  stirbt,  so  iat  man  todt  and  wird  einga' 
graben.  Er  bat  anob  den  H.  eingraben  helfen  (grinat  gemülblich  bei  dieaer 
Bemerkung).  Gott  hat  einen  Sobo  gehabt.  Auf  Tielea  Fragen  kommt  er 
auf  deaaen  Namen.  Warum  und  wie  er  geatorben,  ist  ihm  unetfindlioh. 
Dm  Valeruniar  plappert  G.  mochaniaob  und  nicht  fehlerlos  herunter,  wenn 
man  ihro  den  Anfang  dieaui  Gebell  vorsagt. 

Er  weias,  daes  er  nno  im  Gericbtahaua ,  weil  er  dem  Baben  den  Bali 
iBbgewfirgt*  bat.  Der  Andere  aei  aber  mehr  dem  Buben  feind  geweaen  und 
der  Vater  habe  ihn  aueh  nicbt  mOgen-  Er  weiss  die  Thataaobea  dea  Uorda 
und  der  Verhallnng  an  oombiniren,  aie  ateben  fQr  ihn  in  ofttlaalem  Zn- 
aammanbang ,  aber  auf  ein  etbiaoh-reabiliobea  Bewuaitiein  aeinsr  granMi* 
vollen  That  wird  vergebens  inqnirirt.  Er  aiebt  jelat  ein,  daai  das  niobt 
reobt  war,  deun  er  ist  dafBr  eingeaperrt  worden.  Seine  Zukunft  macht  ibM 
keine  Sorge,  aein  einaiger  Knmmer  ist,  dass  er  im  Gerichlshana  keine 
Janae  bekommt.  Wie  ein  kleinea  Kind,  dai  den  kategorischen  Imperativ 
iu  flagranti  an  sieb  erfahren  hat,  verapriobl  er  ao  waa  nimmer  an  thun. 
Ala  mau  ihm  Angst  maohi,  er  werde  jelat  am  Ende  auch  abgewSrgt,  bittet  er 
mit  kindiach  weinerliober  Geberde,  mau  mCge  ihn  bald  .auasi*  laiaen.  Wenn 
man  ihm  Über  seine  That  Vorwflrfe  macht,  ao  meiut  er,  die  Andereii  "*' 
mentlich  der  Valentin  seien  noch  mehr  „harb"  auf  den  B.  geweaen,  als  er, 
der  Vater  habe  ihn  ancb  nicht  gemocht,  der  Kleine  habe  ihm  die  Nudeln 
weggefreaaen  und  anderen  Schabernack  angelhan,  niebt  gefolgt,  bei  der  Ar- 
beit ihn  geatitrl.  Er  «ei  ein  anner  Bub  gewesen  und  nun  im  Himmel,  wo 
er  selbst  auch  noch  binankommen  hoffe  wenn  er  äeisaig  bete.  Er  habe 
auch  noch  geholfen  ihn  auf  den  Friedhof  bringen  nnd  eingraben.  Daa  ani- 
acheidende  Argument  aber,  daa  acbon  Q.  den  Mitgefangenen  nitgetbeilt 
bat  und  daa  er,  nachdem  aein  Vertrauen  aeitena  der  tteferoDleu  der  Faonliit 
gewonnen  iat,  mit  dar  unbefnngeusten  Hieoe  und  naiver  Dnmmbeii  in  aie- 
reotjper  Weise  vorbringt,    ist  die  llittbeilung,   dass  der  Valentin  ihn  amm 
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IM  JM  Hriniieh  dfreot  uif||«forden  hkt.  Er  baba  k«tiie  Bobold  duu, 
rwi  nickt  so  g«M)i«idt  daan.  Dm  Andere  bab«  geugt,  er  tolle  den  H. 
inabwflrgen,  e*  wi  keina  SOnds,  die  Andnn  tbkteD  ja  anofa  Lante  >b< 
iliiss,  habe  der  V.  gemeint.  Ea  aal  dem  H.  dann  leiebter,  well  er  doofa 
u  umat  Bnb  tai.  V.  habe  ibm  viedaiholt,  mlndaatem  9  mal,  aogeaagt, 
a  tolk  daa  B.  mit  eiBsm  Kioman,  Btrlok  oder  Taclie  abit&rgan,  ibn  aneh 
^■lakaam  gamaoht,  daaa  man  den  B.  dorah  daa  Fntterloeh  in  die  Tenne 
UubrtfbMQ  kSane.  Ad  dlOM  Balbaohläge  dea  V,  habe  er  aloh  dann  bei 
in  ABadlbniiig  der  Tliat  ariDnert.  fielber  wäre  ea  llua  nie  ao  eingefsllan. 
If  bitta  dea  H.  nicht  nmgebiaoht,  wenn  «a  der  V.  nicht  sgeeebafft*  httte. 
l  kiba  ihm  godroht,  wann  er  dea  H.  nloht  umbringe,  warde  er  ihn  (Georg) 
■IbM  areehlagen.  Dar  V.  lai  viel  mehr  dem  B.  feind  geneaen  all  et.  Er 
riWt  habe  d«n  H.  iroh)  aooh  nicht  gema  gehabt,  da  diaaer  ibm  Sohnh- 
hlna  Tvtnagan,  Saehan  verateokt.  Kampeln  weggenommen  and  mit  dem 
Viliitain  daa  BtrohmsBaar  itampf  gemaoht  habe,  aber  der  B.  bebe  ihm 
■cb  die  Hoaen  gffiiokt  and  da  habe  er  den  gobabainank  aiah  ron  ihm  ge- 
UhelaaiM). 

Dar  V,  habe  ihm  arg  tagetetat,  er  mOaie  den  H.  ombriogen  and  als 
B  kaing  Lnat  hrtia,  am  Tag  Tor  den  Uord  den  Krampen  genommen  and 
pfobt,  er  werde  ihn  damit  eraohlageo. 

RocA  am  Horgeu  dar  That  habe  der  V.  ihm  keine  Bnha  gelaaien,  er 
■•Dl  radllcb  den  H.  abwürgen  ood  ibm  ganan  angeaagt,  wie  ar  Allel  ana- 
nUna  bab«.  Ala  er  noafa  aDentaehloiien  aof  den  Benboden  lum  H.  ga- 
iimam  lei,  baba  dieaer  eiaeo  Krampen  uaoh  ihm  geworfen.  Diei  habe 
Ai  TwdnMaeo  nad  da  hab«  er  ibn  bald  daraaf  abgewUrgt. 

Der  V.  habe  bei  dam  Mord  augeeohaat.  Ala  die  Baolie  geaehehen, 
Ule  dar  V.  gemeint,  dam  H.  wire  Jetat  laiobter.  Der  V.  habe  ibm  *inn 
'«boten  Ton  dar  Baoha  alwaa  an  aagen.  Ala  er  den  B.  todt  dallegui  aab, 
Uk  «r  aioh  geaobreekt  Dod  gefflrcbtel,  der  H.  kOane  noob  einioal  aof- 
UibiD  und  Ihn  dann  aelbat  anpaokea.  Ea  eel  Ihm  bei  dieaem  Gedanken 
"  wd  nmgagangen  nad  im  Leib  kalt  geworden.  Der  H.  tel  gan*  blan 
■■  Hila  nad  Kopf  geweaun. 

Der  int^igeate  HltkUtling  G.'a  bmiuhtet,  daaa  G.  wenig  achlafe,  viel 
>«tldi  ibinaimnllie*,  *or  liob  hin  ipreohe  nad  lache,  aleb  wia  ein  kleine« 
W  Tw^lete-  Br  kratie  vial  aelaa  Hast,  die  rindig  iei,  belle  etwa«  bri 
Cxtoaaganbeitt  sei  dier  kann  btaaohbar,  »ebreekllch  anbeholho,  wie  wena 
*  (tboren  wir*.  Bein  Verbnehan  enihlt«  er  mit  der  grfiaaten  Unberangan- 
Wt  nd  TBlUgar  Unkenntaiia  der  ethiteben  reohmohen  Bedeutong  lainer 
Thu,  die  er  cur  begangen  habe,  weil  der  V.  ihn  daaa  geaSthlgt  habe. 

!■  Qntaobtan.  Die  fn  dea  Akten  niedergelegten  «umnealiwhen 
''Mn  ergebea,  daaa  Georg  J.  im  10.  Lebenajahr  glaitdiaeitig  mit  dem  Bta< 
Mtt  ainei  SefcfitWdenf  einen  BflAgaag  aalnar  aageblloh  bia  dahin  nor- 
"^  geiat^an  Bntwlokelnng  erfahr,  der  ihm  hei  d«r  Umgebnng  dte  Bv 
laa  sg.  , Zapfen*  einlrtig.  Die  GehOretOnng 
xsxvi.  1.-  ö  ,.)«;lc 
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dM  6.  hbulvte  Diobt  in  dem  Mu»*e  den  guctigen  Varkakt,  dua  nt  Baek- 
unDg  denalben  der  stlitige  KBokfug  gcietit  w«rd«n  kSBaU.  K*  ktndelt 
sieb  ofTanbaT  nm  cios  E^twiekalgngihcminaBg  gewUiar  Tbaile  da*  Oakirna, 
trla  <ie  bai  TartaUgtan  ladiTidaati  niofat  aolteB  ainlritt,  Diua  StOrang  4h 
Enlwiokalnag  flDdet  auah  kOrparliok  ihraa  Aoadniak  in  äo»  atoainiaa 
Bcbidel,  dar  TerkAmmarang  dar  Biode  nod  Obren,  dar  rladlgan  BaKi,  ww 
•ia  aveb  bei  Cratinan  Torkannt,  andUob  in  dam  TtUIigan  Mangal  aa  Bart- 
haaraa  bai  dam  gaMblaofallioh  aoatt  antHiokaltan,  ichon  SS  Jakra  alta« 
Hansabea. 

Dar  gaata  Snaaera  B^lna  dea  J.,  aatn  phimpar,  aekwafßltigar  Qaag, 
dia  Uabaholfanheät  dar  BawagmigeD ,  die  rorganaigte  Kftrparbahaag  ant* 
■praokan  dam  olaaaiaobea  Bild  de«  gaiatig  TiefiishaDden.  Pajebiaeh  at- 
■ekafnl  J.  in  dao  Teracbiadanen  BsploralioniteRniaaa  ab  dlaaalba  gciatig 
dafaete  pMiönliokkait,  Biaa  Slmalation  iat  bai  den  eaipiriaok  wabian  BiM 
dar  StOrang  and  dar  bocbgradigan  InbeailUüit  aamSgliob. 

Die  Spracbe  iat  lallend,  der  Satibm  kiadlich,  du  Varaltadniii  fBr  ga- 
ilellle  Fragen  ein  aebr  garinge».  Man  kann  die  Frage  kaam  tiBalidi  aad 
oonoret  genug  atellen  am  TaratÜndniis  an  eraielea. 

Der  gaiitige  Inball  iat  ain  aafar  därfiigar,  lalbat  wann  ea  biai  nad  da 
gelingt,  danielban  in  Plnsa  ao  bringan.  Begrifla  fablen  gbiliab.  J,  fcana 
aotbdSrftig  laaan,  d.  b.  Silben  ta  Worten. ■aiammeoleaen,  «fear  aa  bbb  Ibm 
daa  Teratindniu  (ür  den  Sinn  des  Oalaaepen.  Beine  Rachankoast  baaohrtakt 
■iob  anf  die  niobt  (aMerlaae  AdditioD  ciahcbM  Zablen.  Dar  Begrifl  dac 
Zeit  und  der  Zabl  iat  ibm  hOobat  noklar,  woU  aber  rarmag  er  ntediaaiaok 
am  Minam  Qedlabtnf««  Wocbantage  and  Uanat*  bei  eialger  NaobhUb  dac 
Beibe  naeb  anfiniagan.  PolitiMhe  reebtiloba  Begriffe  fehlen  Ibm  gtaillob, 
BoiBa  atbiaoha  SpbKre  iat  gut*  yerbBrnmett,  aeln  leligiSaar  Btandpoakt  der 
«inat  etira  Sjibrigen  Kiadaa.  Bin  BawaMtaain  der  StralfaiAalt  aalaar  TbM 
iat  nicht  aa  ermittala,  geiehwaige  daa  ibrar  atbiaeban  Bedaniaag.  Brat  aaa 
ibren  nnangaaebmen  Folgen  arkenat  ai,  daaa  ar  gafefalt,  aber  eia  araobriat 
ibm  ia  lainem  Bsblaadea  ethiaaben  und  rerkSrnmertea  intallaetaeUaa  Ba- 
WQiataein  einfach  ala  ain  dammar  Streiob. 

QaoTg  J.  iit  ein  geiatig  ia  der  Brnwiakalang  aaTtekgaUicbanec  Uwaoh, 
blOdalnnlg  im  Biana  daa  Gaaattbaobs,  anfähig  die  ethlaofa  raobtlloba  Ba- 
daatvag  aeiaat  Baadlaagan  aa  arkaaDea  and  ibra  Folgen  Tonaaattaabaat. 

Daaa  J.  «n  maabaolaobar  QeiatealUitigkaÜ ,  BiinnaniDg,  Uiltbailaag 
arlabtar  Tbatanakaa,  Abloaea  tob  Warten,  Baaargang  nnfgotn^aMr  Haoe- 
arbail  (Ikig  iat,  kann  nlobt  ala  Oagaobewaia  aeiDaa  daAetaa  galatigna  H^ 
obanlamaa  galtand  ganiaobt  werden. 

9.  Ia  gralla«  Coatraat  mit  ariaar  ImbaoillUt  atabi  dia  Badniil- 
bait  dar  Tbat,  an  der  bai  dar  PaaaivK&t  dea  J.  aadam  eia  gontgeadaa 
HotiT  UUl.  Gelattg  ao  dalaoia  UanietMn  geiaagaa  aam  Mord  kaui  > 
aadera  ala  aatar  dem  Eiaaoaa  eiaaa  mäoUigea  Atbota.  81a  haadala  4aaa 
mBmlttalbai  und    mit   braular    BfiokaiahlaloBigbaiL     Dar   Widarapraoh   Hat 
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M,  wtDD  wir  dis  TOQ  J.  iD  der  unb«r>DgeDit«D  WsUe  nod  in  3  Explo- 
ntioMO  itereotyp  gemiobteD  Angsben  Ober  Anlssi  nod  Umft&nde  der  Mord- 
tlit  *Ib  *>hrbeiti|;cinBuc  «DerkenDeii.  J,  enofaoiDt  dano  duc  all  ein  Werk- 
■n^  in  d«T  Hand    einu  Vollainnigeii ,   der  d«r   iDEellectaelU   Urheber   dei 

0!e  LSaaog  de*  Btlhsela  ist  die  crimiual-pafobologiach  enleprechende. 
Andi  die  ErklfimDg,  wie  der  lelit«  Impals  lar  Tbit  qiDtrat,  ancbeint 
•itfct  tehwei, 

J.  empfand  offenbar  nnr  ADioiMUlt  fegei  den  ermordeten  Knaben, 
*iU  er  ibm  Nudeln  wegau  und  ibm  Schabernade  anfügte.  DafQi  erwie« 
tetr  liob  ibm  dnrcfa  teitweiae*  Hoaenfliden  wieder  DQtalich.  Nie  hatten 
pe  UotiTe  bei  dem  torpiden,  JedenfaUa  nicht  rachaSehtigen  Weaeo  dea  J. 
pillgt,  nm  ibn  inr  VerBbong  einer  io  monstrSseo  Thal  id  treiben. 

AoblaobeloBg  nnd  Plangebnng  *od  Beiten  efnei  Dritten  wirkten  vor- 
hniiN^,  aber  aie  genflgan  noeb  nicht  n»  den  indolenten  J.  inni  UUrder 
N  Dieben.  Er  Mtat  aieb  Zeit  daan,  , werde  ibn  Mboo  einmal  gelegentlieh 
iMrgen*. 

Da  wirft  der  nmthwillige  Heinricb  den  Krampen  naob  ibm  nnd  dieee 
HiWignag  g«n8gi,  am  den  imbeoilkn  J.  in  die  nWhiga  Abolwtrme  anr 
^■flhraag  der  Thal  an  bringen. 

Bt  beitelit  aoob  ein  Wideraprooh  twiaoben  den  Anetagen  des  J.  in 
labSr  TOT  den  Unteraoobnogari^ler  nnd  denen  in  den  Bxploralionater- 
»iiieD.  Er  ISit  lieh  noter  dar  Aonabn«,  daaa  J.  tor  Zeit  jene*  Verhörs 
■Wh  unter  dem  mormliKhen  Eiifloae  nnd  dar  Inipiration  jene*  Tolltinnigen 
Mad,  d«r  Ihn  TaifBhrts,  farnar  daaa  Jen*  Anaaagen  nicht  Tarboten,  aon* 
in  in  der  Interpretation  nnd  Stjliilrnng  de*  inquirirenden  Biebter*  in  den 
^^  niedergdagt  lind. 

3.  Die  gefertigte  Faanitit  hält  e*  aoblieaalich  Kr  PQiobI  daraaf  hin- 
■°*riMa,  daaa  J.  bat  aelneiD  defsMen  nnd  einer  Eralehnng  nniagftnglichen 
CUgan  Heekanismn*  nnter  analogen  VerhSltniwen  geradeso  handeln  würde, 
*i<  er  gehandelt  hat,  Bamit  all  geoelngeflibrlich  beceichnet  «erden  mu**, 
uluge  er  nicht  natar  der  fortwMiTentUD  Anflicht  morallaeher  nnd  voltiinniger 
'Wwm  iteken  wird.  Dr.  i-.  Krafft-Sbing. 
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1.  Mkltetti,  fiber  BeTpetiaaiu  nod  Iminn,  gabt  Ton  dam  F*ert'»ohtn 
A»aaprnch  an*,  daai  die  Haut  der  Inen  immer  etwai  Abnormea  «elge  und 
dk  Flabang  taat  dia  Knnkbeitiform  kennaeiobne.  Wenn  Btbra  anggatabe, 
daaa  die  Pejobopatbieon  Anlaii  tn  Hantkrankbaltan  gaban,  ao  kOnoe  man 
UnanAfMit  daaa  di«*«  ebanao  hlnflg  OeiataaatSmDg  hervorbringen.  Af, 
B^tsmimint  eine  Erkllnng  daa  Znaammanbangea,  die  ron  dar  Antiobt  aoa- 
gabt,  RerpetiiBU  bernbe  naf  feblarbafter  Bftftenltobong  (orotopatla  ehenlM- 
OTgsBiea),  wekli«  dl«  EmihraBgaatSrang  de*  Oeblmi  berrorbrtnge,  7  Bei- 
tels divsan  ihm  ali  Belege  aar  Bigrflndang  aelaer  (Frenoiis  her- 
petiaA'. 

S.  Bebnfe  Banblgnog  dei  mlMtfaniiohen  PabllODma  über  nngereoht- 
farligt«  Anfbahmea  in  IrrenantUlten,  tDgleioh  abar  behnfi  Beaabteanigong 
ta  dring«ndMi  Flllen  lohltgl  Q.  DnteraaehnngatiBtianen  in  eigens  daaa 
«niditataa,  von  gewOfanIloheo  Wobnhtntern  in  Miebtt  floh  nDteraobeld enden 
Oeblndan  vor.     Die  Bfnriabtnng  von  Bt.  Anne  In  Paria  Terwirft  Tf. 

3.  Maobt  daranf  auftnerkBam ,  daii,  wie  bekannt  die  aooidentellen 
KrmkbaitaB  bei  Irren  nicbt  nur  niohl  fablen,  aondem  binfig  in  bedenten- 
daram  Orada  ala  bei  gsialeageenndan  IndiTldaen  anftreten,  wthrand  eie  ileb 
dnrefa  Bnehwenng  der  Dfagsoae  and  der  Bebandlang  anaialobnBn.  Dia 
aüabarllebt  der  aooidaD teilen  Krankbeitan*  Ut  rsln  aBohliob  ge- 
hataa  no4  kM  T.  iwbra  Min«  algraea  Beobaabtangra  cablreiobe  Sobriftaa 


f)g  Lll«UtOr. 

«lu  der  rrftniOsiacbeo ,  englMOhsn  und  dinlaohao  Lilaratar  beautat,  4ie  er 
am  Sahlu68e  der  Arbeit  gewisienbafl  auffSbrl.  —  UoUr  den  (Kraak- 
beitan  da«  NerTumystemi'  apiilt  die  Hirii-Hjpartinfc  du  Haopl- 
rolle,  JDsbeeoadere  bei  AarregangsiasUDdoD  und  im  Qefolgo  |>vloDgirtet 
Maoio,  ferner  bei  Gpikpsie,  namentlieh  der  HSonar  {Tior*,  Britrrt),  wie 
■ucb  bei  Paralyaig  progreasiva  der  Utnner  die  Hirn-Ceagaatioaeo  hBofifar 
BiDd.  Unter  168  [rten  fShrt  Aubanel  in  Uarieille  68  mit  Him-C«BCMtiaD, 
damotar  44  mit  Demeot.  paral.  an,  odIoi  43  Epileptiicban  30  Uänner  nad 
13  Frauen.  —  Hirnerireiobung  bei  fkel  allen  Dementan  tuid  Paralf«. 
progreBsiTa.  PlÖtiiiche  Todesfllle  ebne  rorbergegangane  Veracblitunening 
des  ZuBtandes  bei  oder  ohne  LHbnnng  dar  ExtramilHten  (Beiapiat«  voa  Do' 
c/ontl,  Toni,  Thore,  Fahre:.  Uiro-USmorrb agie  iit  nicht  falafig,  Tkor« 
bat  keinen  Fall  gesehen,  Aabarui  bei  300  Aatopaieen  nar  1  innerhalb  der 
Himaubatani ,  Parchappt  4  bei  3t5.  Hlafiger  aind  die  Uenlngaal'Himer- 
rbagien,  Baste  zählt  13  aut  tOO.  —  Hirntumoren  komme«  bekuintlich 
in  I.  A.  nicht  aebr  häufig  vor.  Howden  hat  unter  33S  Seationsn  in  Uont- 
roae  2  bei  Frauen  und  iwar  1  in  der  Pia,  I  im  Corp.  atrial.,  dfaiutan  nntoi 
214  Seclionen  6,  Ton  denen  4  oarcinomatQser  Natur. 

Eranhheiten  des  C i reu lalionsapparatea.  Dnlar  den  Uraachea 
dar  Pneumonie  wird  Dacubitus  angefSbrt.  Am  hInSgataD  eraobien  eie  in 
in  dar  I.  A.  lu  Siena  wKhrend  der  Honata  Mars,  September  und  Ootober 
und  mar  in  der  «dfnamiscb-catarrh.  Form  mit  rsaelien  VeilaBf,  inunor  *af 
der  linken  Seite  (cf.   Th<n'e  und  Caimtil). 

Ueber  Phlbiala  sagt  Vf.  nichta  Besondere«,  res  Oangrin  thoilt  er  einen 
eigenen  Fall  mit,  wo  der  gaoie  miltlera  und  untere  Lappen  der  recblea 
Lnnge  afficirt  und  gleicbieitig  Atherom  der  Aorla  bai  ainar  50JJ-  malasobn- 
liicbeu  Frau  vorhanden  war. 

Berifebler  scheinen  dagegen  in  Siena  niebt  lu  den  SaltaaheiUn  mm 
gehSren,  da  19  Necroacopioen  seit  1876  Folgendes  ergeben.  Bai  11  HÜnnern 
2  mal  allgemeine  Hypertrophie  baaondara  der  linken  HUfte  in  Paralr*.  pro- 
grasa.  and  Dementia  senilia;  2  mal  Hypertrophie  des  linkao  Vantrikela  in 
Paralya.  progress. ;  6  mal  deagleichen  mit  Atherom  der  Aorta  und  ibrar 
Klappen  vergeeelUcbariet  in  3  FHllan  ron  Paralja.  ptogreaa.,  3  tou  Dementia 
und  1  von  epilepliacbem  Irraein ;  1  mal  nurollständige  Temachaong  mit 
dam  Perioardium  bei  Damans.  —  Bei  8  Frauen:  1  mal  exoentriaehe Hfpar- 
trophie  dea  rechten  Ventrikels  mit  Aorten-  und  K läppen- Atherom ,  data 
Erweiterung  dea  reobleu  Heraohras  und  des  Ocifie-  rentric.  in  Dement; 
1  mal  allgemeine  Hypertrophie,  insbesondere  linkerseits  in  Demant;  4  Bai 
Hypertrophie  da«  linken  Vaotrikalt  bei  byttoritobem,  choraiachan,  malan* 
oboliacbem  Znatande  und  tacundlrar  StSrnng;  t  mal  Hypertrophie  de*  linke« 
Ventrikels  mit  Atherom  dar  Aorta  in  Uanie:  I  mal  Tollstlndige  Verwacbaung 
dea  Hertbautal* ,  allgemeine  und  escentriache  Hypertrophie,  Atherom  dai 
Aorta  und  ihrer  Klappen  —  in  Dameui. 

Unter  den  Krankheiten  der  Dif  ettionaorgaoe  wttd   beoMEkt,  dua 
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I4L  «hlorie.  g«g«a  Hu  DlinbSM  d*r  Paralytiker  aieh  wlrknra  anHaMD 
Mm.  Io  «Inem  Pallo  tod  Btomatttia  mit  ETwalahnng  des  Dnterkiefera  bei 
riiBB  SBjKltr-  Maniaooa  leigtaD  aicb  niob  dam  Tode  noTsriDalbatar  Weiie 
■iobt  Dor  Praotnr  mebrenr  Rippen ,  loiidBrn  aneh  ÄDBohirellung  nnd  Er* 
>iiehaD(    mebrerer    aDdorsi    Sippen,    lowie    aDOb    beider    Oberarme    and 


(AlratgiMfae  KrukbeiUD.  Wanden  heilen  leicht  bei  Epileptlacfaen; 
PmtBNH  naiat  oDTotlatäDdig  nnd  langaam  bei  Paralytikern.  Daei  b« 
iMIen«  anoh  Deeabitae wunden  lelobt  vernarben ,  i*t  nioht  allgemaln  be- 
kNnL  Kritiacbeo  EinflMi  bat  Vf.  I  mal  bei  Mania  aanta  durah  ErTiipeUi, 
A  asderei  Hai  bei  Btnpor  dnrob  Ptjaliinni  geaeben. 

8,  BchHiBi»  wir  hier  aofort  (?.  B.  Fin^a'i  Uittbellangen  Bberinter- 
•irtente  febrile  Krenkheileo  aai  dem  4.  Hafte  an.  Raggi  in  Bologna 
hatta  Whaoptet,  daaa  FieberwntKndB  bei  Gaiiieikranken  aalten  rorkommeü, 
MaladniigeB  und  andere  aoDte  Krankhaiteo  bei  ihnen  nicht  tob  Fieber 
bagUilM  aeien ,  daii  aber,  wenn  letiterea  doob  geaehehe,  der  Biaflnae 
«f  die  Tajeboee  Torfibergefaend  oder  dauernd  ein  gOnatiger  aei.  V. 
1  Baobaohtongen  an  33  Geiateakranken  alten  Datom* 
mit  dem  Thermometer  nnterauofat  worden,  daM 
1  Organ-  und  Infeationa- Erkrank  ongen  GeiaiaafcraBker 
kaia  •«  aeltenei  PhlnomM  »ti.  (Uombelb  faaat  bekanntlioh  je  UM 
^■■iaeha  Eranke  beider  Qeeobleabter;  die  Ontaraachungen  ^den  aMtt  Tom 
Jllitbi.  fB75  bii  HIra  1878.)  Die  KrankbeitaTllle  beträfe«  ISnalPnen* 
■Mit  nnd  FleBriÜe,  3  mal  LODgeatiibennloae,  3  mal  SniariUa,  1  laal  aoDlen 
OrfMkrhenmatianai  and  9  mal  Erjalpalia;  daa  Qoeekailbef  eriiob  alofa  in 
im  Haialen  Pillen  bia  an  40,  in  mehraran  bl«  Und  Ober  41o  C.  —  Qfln- 
Ml|a  Terinderangen  dea  OeiatefanaUDdea,  wie  die  Lltaratur  deren  naob* 
wiiat,  [nabeaondere  nach  Eryiipelaa,  Abaoeaeen,  Gangrlu  nnd  ohirorgtaaban 
flpiiaHmiiiii.  bat  V.  nieht  beobaohtei,  nioht  einmal  rorObergehende  Beaae- 
iiagaM  oad  Bainl,  daaa  wo  aie  —  In  frlaehea  FUlen  —  vorkemmeo,  we- 
alpr  daa  Fiaber,  ah  die  dntcb  den  ErankbeitapToceaB  erbObte  allgemeine 
taaibilitftt  die  DraMhe  dsTon  lei.  Bai  aaiDan  Kratikan  traten  iDaniakaliaohe 
,  HalloeinationaD  nnd  Delirien  nioht  nur  nicht   aurOok ,   aondem 


9.  Bntbilt  4  fst  beobaahtate  FUIe  als  Belege  fQr  den  BiDBott  dar 
Tariola  anf  Bntatebnng  nnd  Heilung  tou  Faychoien.  Behoo  CAfoni^' 
baMa  batdaa  beobachtet.  Andere,  unter  Ihnen  Virga  nnd  Sponkoli,  leagneo 
Am  gflnatigen  Etnfloat,  anoh  Berit  fand  nnter  50  tod  ihm  gaaammelten 
fUba  anr  in  B  Hellnng  oboa  Eeoidir  In  Folge  de«  Exanthem*.  Die  Vfia. 
hbao  9  fMoklloh  Terlanfende  FUIe  tdo  ihren  4  anhnweiaen;  he)  2  der- 
idbia  berabeta  die  geittfga  BMmag  auf  Aoimle,  bei  1  anf  Hyperlmie  dea 
UfiM,  wie  not  der  UDtsrauobnng  mit  dem  Angenepi^el  erkannt  wurde, 
■  Oewioht  gUnben   aie   auoh  auf  die  Ergebulaae  dal  i 
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4.  Di«  8  Tamoran,  flbai  wdobe  Menti  beriohtM,  aiiHl  >!■  ftflliai  ao- 
geoMinta  Fang!  darag  matrii  nidita  Baltonai,  interaaaaot  ial  nar,  daaa  aie 
•ich  wlbraad  dai  Leben*  faat  gar  nicbt  ao  arkennas  gaboD.  Dar  eiaa  aaaa 
b«i  «inar  65jlbrigen  palligTkeD,  oder  baaaer  ao  Demaatia  aenilia  laidendaB 
Kranken  in  eioer  HSble  an  dn  Blaii  der  Slinilappan  auf  der  Dnra  faM 
anf,  batte  20  Ctm.  Horiianlal-,  17  Clin.  Tertikal-UmfaDg  and  wog  9!>  Gib., 
war  pappig  aDinftlblen,  ton  weianrSthliaher,  glKniandar  Speokhrb«  uod 
anaaen  ron  einer  dflnnen,  geHaareicbeD  Uembran  bekleide!.  Büiaßtn  nnd 
Boztele,  welehe  27  derartig«  Nengebilds  onterancbt  haben,  b«Beiäbnsl«D  rie 
ansnt  «1«  Endothelioid-Tamoren ,  boatehend  ana  Bindegswababflndeln  nad 
Zallen  gleloh  denen  de«  EadotbeliniD« ,  di«  in  oonoentriaebaD  Lagen  em- 
MDimengeaehlflbtal  KugelforneD,  nieaal«  aber  «eratidir«  GetobwOUte  bilden. 
Die  Elnbatlnog  dei  Tamon  hatte,  betenden  am  ganaen  linken  Stinlappe» 
bi«  nc  Rolatuh^aohta  Spalte  die  Windungen  TerdBnnt,  abgeplattet  nnd  blat* 
leer  gemaebt,  die  weiaae  Snbitana  aber  anf  1  Ctm.  Dieke  erwaiokt;  die  Nn. 
oiraetorii  waren  veraohwnnden ,  die  Optici  nad  die  Obrigan  Birslfaeile  hin- 
gegen anraraebrt  Darana  erklärt  ea  aioh,  daaa  die  Fat.,  welche  nach  ^ne« 
^Ihrigen  Anfenlbalt  in  der  I.  A. ,  in  Zeitriamen  von  9  nnd  6  Monatan 
Saat  apoplektieobe ,  raseh  vorQbeigehende  AnfUle  gehabt  nii4  4  Ilnnate 
darauf  nach  einem  4-  Anfalle  atarb,  —  keinerlei  BebalSmngen,  welebe  naeb 
Satit  ehatakteiiitiach  tfU  Baeal-TniDoreu  der  vorderen  BdbUelgrnbes  alnd, 
unterworfen  geweaen  iat.  Die  paraljtiaohen  Sjmptome  hatten  in  ,Deviatl«a 
dea  Ifondaa  und  Pareaii  der  oberen  ExtremItU  raehteraaita*,  Voratnokea 
dar  Zange  Dber  die  Lippen  (Qloaaoplagia),  Apbaaia  nnd  anv»lUtladl(eB 
BewnaataeiniTeflnat  beatanden.  [ADffllligerweiae  Abrt  M.  im  Beotloaaba- 
ri^t  TerddnnuDg  und  Dnrobaiohtigkait  der  Tnbera  ftvntaL  an,  «rwibnt 
abn  niebia  von  der  bei  interaraniellan  Tanoren  lo  hHnfigen  Terdflannsg, 
nnd  Atrcphi«  der  SobUetbaaie.    Ft.] 

In  dam  »weiten  Falle  bei  einer  bd  DemenL  aenili«  leidenden  TSjIbrigen 
Fraa  Tand  (ich  kein  Synptoa  von  Paralyee  nnd  BpraohatSniBg,  wohl  aber 
aDageprIgte  BehwatbVrigkeit  nnd  giniliehar  Varloit  de«  QaroebaTer- 
mBgena.  Der  Tumor,  13  Ctm.  im  Umring,  nnd  25  Gnu.  eehwer  aaae  ■« 
beiden  Saiten  der  Criata  galli  auf  dem  Biebbein  feal  an  der  Innesaoile  der 
Dura  In  dner  HSfalnng  der  Frontallappen.  Dleae  waren  an  der  Baaia  etwa* 
erweiobl,    die   Qeruohenarvan    veriobwnndea ;    wmtt    nicht«   Baeonderaa    an 

7.  Uebar  die  Betiebnngen  der  Taubheit  enr  Qei«le«krankheit 
bat  Vr.  eigens  Beobaebtangen  niaht  angaatelll,  aondam  referirt  nur  Ober 
eine  Arbeit  üioju'a,  welcher  in  der  Salp4lriere  unter  531  Kranken  90 
fand,  deren  OeiateaiUtrnng  anf  (erworbeneT)  Taubheit  inHIokBtiniiteB  ww 
ohne  vorhergegangene  Ohrerkranknng.  SebfiratiiiBobBBgen  leiteten  gewAfan- 
lieh  die  Pereboas  ein.  i>H«i9n<  (Wonit  d.  faopit.  1857]  fand  nnter  190  BUniea 
37  OeUi««ge«tfirta. 

Prof.  LHtiana  und  Prof.  Btjani  geben  (in  N«.  6  u.  10]  ihn  ai«h  wU«f 
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■pnabendtB  Aaslefatmi  von  am  Paaetlos«ii  dM  KtciobiniM.  Dm  Caain- 
nm  Kcgt  diB  Sobrift  SM/wn'i  «Beitrig  »r  Pbjniologi«  dM  Klelnhinii' 
Femi*  1877,  lO  Oronde.  Aaf  teias  Veranoh«  an  Tauben  gMiBbit,  Wider* 
■priabt  Sl  aowobl  der  Aonabme  Liumna'B,  dui  daa  KleiDblro  der  Sit«  dei 
HnilirinDBee  «ei,  ah  laeb  WuntU't,  dui  ea  anr  BegoKraDg  der  wfnkflr- 
Hsban  Bewegnogen  Temittelat  der  SlanMeiodrOeke  dieae.  Se^f  Miet  die 
BewegaogaatSroBg««  oaob  Balferaoag  dei  Klelnblma  tob  Paralyae  dar  Ro* 
HioRB  nad  Strecker  der  Wirbelalol«  ab.  Anah  dem  widerapricht  Sl.  mit 
jer Bebaaptiiag,  daw  aberhaopt  niobt  die  Sphlre  der  kf  otiiillt,  aoadero 
rittoebr  die  der  SeailbilUit  bierbef  maaaagebend  aai. 

Des  Beweia  daflr  anobt  &.  ia  der  Ideotitlt  dar  Eraoheianogen  naoh 
fiaiiinmim  dar  Caaale«  aemionlarei-  —  Uebrigena  aind  die  Uoteraacboagon 
iber  dieaeo  Oegeaataod  oeob  niofat  geaehloaaeo. 

5.  NmA  Bot^li  bem«bt  &b«r  die  NoIbwcndigkeK  der  ZwangafOtteniDg 
tai  NafarDagaTOrwelgeniDg  In  lUlieo  keiae  Frage,  wobi  aber  in  Gnglaad, 
«•niger  ia  DeDtaobland,  nnter  den  AobiDgem  des  No-realraint.  Die  Grfiada, 
tie  Dan  gogen  die  Zwaaginttarnag  anffihrt,  dar  Kampf  mit  den  Wlrtem, 
£*  Oefalir  der  Verletenng  de*  Pbarjni  nad  Oetopbagna,  de«  Biadriagaaa 
4«r  Sonda  ia  die  LnftrSbr«,  die  Naitloaigkeit  des  Verhbren«,  iadem  die 
Miatan  Kruikca  dabei  Terbaogeni  Dnd  eadlioh  der  *dd  Xomfild  (ef.  Zeohr. 
l.  PiToh.  XXXIT.  5)  ber*OTgefa«b«ae  Umitaod ,  daaa  die  oabraDgarerwai- 
|«nden  Kranken,  wenn  man  dieieiban  gehen  liaat,  am  Bade  von  aelbat 
Hin,  —  (Ind  neob  B.,  aiebt  atiohbaltig.  Die  Pille,  in  wslebeo  dia  Ter- 
ttanaoiaaligkalt  getioacbt  wird,  ilad  stobt  «eltea.  Ela  aoleher  war  ea,  wo 
B.  genatbigt  war,  die  SoadenfBttening  <  Uonate  bindnnifa  (ortanfUhreD, 
1»  die  bjatariaob«  Kraaks  Toa  religiSi-aooetiMbem  Wabae  beeecaen  war, 
««iebm  ai«  uMb  dieaer  Procedor  ablegte  und  gena*.  Ungtflokefilla  kemmeo 
■DenÜnga  nueb  bei  roreichtlger  Handbftbnng  der  Sonde  Tor  nad  Tielldcht 
MIer  ab  maa  erfibn.  So  «ahll  Vf.,  von  Bijf/i  gebSrt  an  baben,  er  i«i 
ingcnaeage  geweaea,  wie  in  einem  dar  berflhm testen  trrenhioaei 
Dentaohlanda  die  Boade  ia  die  Luftwege  gadrnagen  nad  dea  Tod  der 
Pal  ani  Folge  gababl  habe.  B.  aiebt  den  Weg  doreb  die  Naaa  vor  nad 
Mal  antar  den  flhrigen  Caatelen,  die  er  der  Reibe  n^pb  beaprioht,  da«  meiate 
Vtttraaen  darauf,  daaa  er  aaerat  einige  Tropfen  WMier  dngle««t  nnd  anf 
•lle  Weiae  den  Kranken  anm  Bpreehan  reiil.  Da«  Initmment,  welebes 
w  gabiaaobt,  iat  dem  weichen  N^alon'aahen  Katheter  Bbnlieb.  Atu  den 
Aemetknagen  aoi  noch  harTorgahobeD ,  daaa  B.  der  JtirAimif- OaWJta'aahan 
Emlhntng  mitteilt  Papaia-Clyatieren  wenig  antrant,  vermolblich  ohne  das 
TwrtUiren  angewendet  in  haben;  famer  daaa  MoUl  einen  Kranken  32  Moula 
It«g  »Ittelat  der  Sonde  gefattarl,  desglelebsa  Ztlaidi  in  Tnrin  einen  ander« 
t  Jahre  und  H  T^e;  tn  dem  eratera  Falle  «ei  die  SItopbobia  der  Anwen* 
'ang  dee  faradayisdien  Strome«  im  Gesicht  gewichen. 

tl.  Dnrab  BHUtktT't  enanibigeade  Ultlhellnngen  Aber  die  Wirknagen  dea 
lieBobfom-Canpber<«.  ZMhr.  f.  Paygh.  Bd-34,  6.633}  Teranlaaat,  lb«ilt 
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Fmmjoti  lefoe  ao  21  KrankeD  dei  Uonioonio  n  8i«na  aagaatelltM  B«ttb- 
•ohtvDgBD    mit,    weicht,   am   ei   aoglaiDh    %a  Mgm,    wtnlgw   amttüilge>d 

13  Pills  ^8  M.  0  Fr.)  entficlab  aat  S.  8t.  mit  Epilepaie.  3  daranler 
mit  Hyitsria  rerbaDdetii  3  inf  iDtarmittlreode  Mmoi«,  3  >af  Lipemsote  (3  M. 
1  Fr.)>  BDdlich  3  anf  bf ■teriTChsB  IrrMio.  —  WiUlrrad  AkAohA  ood  Bamnu- 
vitU  wessDllioh«  BenerDog  bei  EpiUpii«  boobaoltM  battea,  vermBbrt« 
dai  If  itlel  in  den  meiiteo  FAlTea  die  Kahl  der  Anfalle  «nd  »wi 
nm  iD  mehr,  je  hOfaer  die  Doiia  war.  In  aiideni  bliebaa  Zahl  nsd 
iDteniitAl  »ich  glsioh.  Nütilieh  eiwiai  ea  sich  nur  iu  3  Fillen  von  Hyateria 
nil  masiakaliioheii  Encbeinnagaa,  OehSra-  and  GeaehmaekattaaohBDgoD  ete., 
remsr  ia  2  Ffilleo  *od  iDtermidirender  Manie  nad  Lipemania  bai  aiaam 
PoUloi,  so  dasa  also  4  tod  31  FSllea  aar  Heilaag  gelangtea.  Der  UBC 
wurde  (ul  immer  in  Gummisobleim  mit  Zneker,  in  ateigendeo  Danen  tob 
tkglich  0,30  (auf  2-3  mal)  gereiehl,  alle  3  Tage  um  0,10  gaati^fsn.  Om 
duroboittliehe  tCgIiohe  Uaiim.  betrog  3,0.  lo  irenigsn  Fillen  ward«  nH 
0,50  «dar  1,0  bsgonnei)  und  mU  9,50  bii  3,40  Otn,  geendet.  Die  Daiwr  dar 
Cut  betrug  6-12  Wochen.  Die  phyaiologiaobe  Wirkung  dea  lliUala  b^ 
■lebt  in  Vermiaderuog  dar  Zahl  der  Pnlaaohlige,  deagleichan  d«i  Reapiratioa 
und  HerabaeCanDg  der  Temperatur. 

13.  Tosiäi  tieht  aoa  30  Ton  Ibm  beobachtelea  KrankbeiunUlaD ,  in 
denen  er  daa  Estr.  aqaoa.  Seoal.  enm,  angewendet  bat,   folgend«  Scbll«**: 

Bei  Hiro'Hjperllmie  Oht  ob  nicht  nur  eine  berabigende,  bjpnotiaeba 
Wirknng,  londern  fSbrt  auch  bisweilen  Genesung  von  GeistssatAruDg  berbei: 
bei  Him-Animia  ist  ee  nicht  an  gabrsaehen.  Aacb  in  DepraaeionaanaLlndea, 
Uelanohollc,  Hypoobondrie,  mit  Sablafloaigkeit,  Hdlaeinatinnen,  CspbaUlgia 
and  B<rperäatbeiie  führt  e«  Beaaernng  herbei  (4  Falle),  bafSrdert  die  Hen> 
struallon  unter  Beseitigang  der  CersbrO'Spiaal-Hjrperitmie  (4  F.). 

Die  physiologische  Wirkung  ist  nicht  nni  naob  Art  der  IndiTidnan, 
aondem  auch  bei  ein  und  demselben  Individaam  vertohieden.  Wthrand  iA 
dam  einen  Falle  auf  1  Qrm.  nach  10  Standen  nooh  rermlnderta  Palsfre- 
qaena  and  niedrige  Tenperator  Turbanden  war,  stallten  aiob  In  dem  andan 
F^lle  die  entgegengeeat^len  Ersobeinongen,  die  Seenndtrwirknng  dw  Ulttela, 
d.  i.  Dilatation  der  OefiHC  ein. 

Die  Dosis  schwankt  iwlscben  SO  Centigrm.  nnd  4  Om. 

13.  Dia  aebi  weilllnflga,  citatanralnha  Abhandlnng  Ober  dia  Frage, 
ob  das  Stadium  der  Paj'ohoien  die  Theorie  tod  den  motoriaohen  and  pay- 
ebomalori sehen  Centrea  nnteritlltien  kOcne,  iat  keinea  Aoaaugaa  Obig, 
•cbliesst  aber  mit  den  cfaarakteriitiachen  Anaapmcbe  Sdtiff^ai  .Dia  allge- 
malne  Phyiiolngie  der  Refleiwirkang  kann  als  die  Baai«  der  piTiAnlogiaeheai 
Physiologie  nnd  die  Pathologie  der  Bafleswtrknng  mos«  als  die  wImbd' 
iChartliahe  Basis  der  Qeisletkrankbeitao  angesahen  werden.  Und  wenn  dia 
patbologlsobe  Analonia  dabin  gekommen  sein  wird,  die  mrteiMle  UnUriage 
(Bi  dl«  varschiedenin  Teclnderangan  der  Biflexwiriiang  im  BSduBBailu 
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■D  Mkannen,  «o  werdsD  vir  hoEea  dlUfaii,  im  Gebirn  diMelban  patholo- 
pnitu,  dsn  Qsi steil UlrangBi)  eDtq)reobeDd<n,  VirfiBdaTaDgen  sa  find«!!.* 

Dagegen  gelangt  Di.  Dario  Maragtiano  in  einer  (meb  des  Sehr.  Dr. 
'StqipiW AaMprncb  bOcbit  gediigensD)  Sobrift  über  dis  motoriicben  Be- 
sirke  dar  Hirnrinde  vom  kliniaaben  SUndpuabte  >a  folgtsd« 
Mbr  uticbisdeoen  ReauUaten,  welche  km  der  Aoalyae  tod  97  kliniaaban 
Fllien  hirrargeheD . 

1}  Die  motoriaohe  Fanotion  der  Binde  findet  lieb  an  der  anftteigendeD 
{wwBier  PttooDtnl-)  Slirnnindang  ood  an  dem  hinteren  Tbeil  der  iMteo, 
■wailan  and  dritten  Stirnwindang,  deagleioben  an  der  aofataigMidBO  Sobeltel- 


3)  Dia  Liiionen  der  Btirn-Windnngen  sind  bänflget  aU  die  der  Subeitel- 
Windong. 

3)  Bei  iaolirten  UotititBliilömngen  der  obern  Eilremittt  (del  soto  arto 
nparior«)  kann  dl«  Uaion  an  irgend  einem  Pankte  der  obem  Zwcidrtttal 
dar  motoriacben  Zone  ha/ten. 

4)  Äneb  die  HotilitltislDrungeu  beider  Olisder  entaprecben  Uaionen 
in  din  obeni  V>  dar  3  anfiteigenden  (WindongenT). 

5)  Gefeiten  »ich  ■■  den  BewagungaatömDgen  einea  oder  beider  Glieder 
miftaptotiieaa  Bavegnngastemngen  dea  Oeaiohlea  (del  viaa),  lo  findA  aieb 
WrtaDt  eine  Läeion  am  untern  Drittel  der  aaratelgenden  Stirn-Windung. 

S)  Dia  BeMBgangMtHtnDgen  dee  obern  Angenlide«  scheinen  Lllaionen 
M  ^i  DnlMTD  Scbeitelwiodnng  au  entaprecben. 

7)  Beile raobeinangea  wie  Krimpfe,  Conralaionen ,  epUeptiacba  Aitnil« 
MapiWien  ohne  Unteitchied  Verftademugen  der  aafiteigenden  Scheitel-  und 
Stirnwindang  und  Punkten,  nelohe  diete  nnuitteJbar  berQbren. 

30.  Aoeb  Zuci'ani  nnd  Tanümrini  erkennen  auf  Qrand  ihrer  Ezpetimento 
nicht  an,  dwa  die  bei  Ejektriairung  der  Bimrinde  auagelSaten  Bewegungen 
■itleln  Difinaion  dea  Strome*  erfolgen,  aber  auob  nicht,  daaa  die  Compen- 
HtiaD  paialftiicher  Symptome  mitteilt  fanoUonellei  Snbatitution  der  be- 
iMbfcarten  Windungen  oder  der  gegenflbniiegsnden  Hemiephftre  geachiehl. 

14.  Bei  einem  diffoaen  idiopatbiachan  Ecaem,  daa  plBtaliofa  b^ 
•innn  6(>|lbrigen  Manne  unter  dem  EinSuas  von  Kitte  nnd  Begen  in  der 
bebaarlan  Kopfhaut  entalaaden  war  und  über  den  ganien  KSrper  licb  ver- 
breitet hatte,  fand  Vf.  nach  dem  durob  Fneamonie  erfolgten  Tode  deutliche 
Bjparllmi«  im  ohern  Gangl.  cervioale  und  im  Qangl.  coeliaonm, 
in  dan  Nerrenaellen  Zerfall  nnd  Pigmentimng.    (Ans  l'Imparaiile,  Jan.  1878.) 

15.  PlÖlalicb  entitandener  Amauroae  war  niobta  als  heftiger  Sobmen 
ti  iaa  ob«m  Bdaaiähnen ,  an  denen  »ich  ein  Pietelgang  nehat  PerioatUii 
■tveolarii  externa  nnd  interna  vorfand,  voranagegangen  und  Tcnchwand 
Nah  RxtraolioD  dar  Zahnwuraeln.  Daa  Oangl.  Ophthalmie  bewirkt  bei  Zabn- 
Wdas  Sfter  Hyperämie  Im  Aagapfel.  (Klin.  Arohlv  d.  piakt  Aanta,  Apiil 
1677.) 

If.     Ana  Bcobaohtongan  an   4  Paraljtiicben    der  I.  A.  Begfio-BniBa 
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■oblöu  Rha,  diM  dfi  «irikptifiiniieD  und  ^H>p1aktiiafaaii  AoMlle  gewflbn- 
lioh  TOn  Tempantnr-ErhShnng  «nf  39—40*  0.  iMgteiMt  «et  wnd  ditM 
•nf  LähnoDg  der  thermogeneii  Gebitnoentren  benibe,  In  Folg«  nun- 
(«Ifaafler  BroShmog  und  DebarftHlnng  mit  KofalsiMäara.  Dagagan  fand 
SirpilU  b«i  4  »ndera  dortigen  KTinken  3—3  Tage  wm  ibrem  Tode  Tvaipa- 
raturtbhll  aof  34  — 24*C.  und  elefat  letitern  all  Bioherei  TodMB0ieh«D  an. 
(BiTitta  eperim.  H.  III.  n.  IV.  1877.) 

17.  2  Fllle  aoi  Snmpfgegendni  mit  NgelmiiMigmi  abeDdliebaa  uad 
niohtlieheD  Exacerbationen.  Hatlang  dnrdb  Cbinin  and  AriSDik,  reap.  Cbinin 
und  Calabar-Extraot     (Ibid.) 

18.  Die  Flrbnng  Enikroakopiiober  Prilparale  mitteilt  gMlttigtar  wlairi- 
ger  LöiangBD  Ton  Anilinblaii  4  pCt,  and  Ac.  piorio,  IM  pCt  wird  tos 
Griäi  fehr  gelobt. 

19.  T.  beitrritat  anf  Qmnd  leiner  mitteilt  Sat.  biobrom.  and  Oaminn- 
•Inre  bergeitellten  mikroikapiioken  Präparate  die  tod  den  Anatomen  ange- 
nommene Venchiedenbeit  dsr  Emioent  bigeminae  inlarr.  bei  niedorn  Slag»- 
tbieren  von  d«D«D  des  Affen  and  llaoioben. 

20.  Die  Clitropbobia,  «elcbs  der  Bef.  Verga  beater  dorob  Clanetro- 
pbobia  beaelobüet  finde,  i«t  du  Gegealbeil  von  WtMpkaPa  Agorapbobia, 
nlnlich  die  Angit,  wann  man  *iob  in  einem  Banie  eingeieblciaaeD  weiai 
nnd  die  beieiligt  wird,  wenn  man  vom  Wirth  einen  BaaiMblBaael  erbält, 
den  man  nnter  du  Kopfklaaen  ateekt,  wie  daa  in  dem  einen  Falle  geaobab, 
oder  wenn  ei  gelingt  daa  Feaaterglltar  anbnreiaaan,  wie  in  dem  (weiten 
Falle.  Ffifart  aicb  dieae  neoe  Form  in  daa  aohon  allanretiibe  Inventar  der 
Nenroien  ein ,  ao  werden  wir  bald  Ton  anilbligen  Beiipielen  derartiger 
Aengfte  an  bOren  bekomman. 

21.  Vtrga'a  lobBoer  Arbeit  aber  die  Irreneta Ititik  entnebman  wir  fol' 
gends  Bitte; 

1)  Bei  der  Zkhlnng  am  31.  Deobr.  1874  fanden  aicb  auf  dem  iul.  Feat- 
laada  170,79  Irre  nnter  100,000  Ew.,  etwa  ao  viel  wie  in  Hannovo',  etwaa 
weniger  all  in  Sobotllaad,  Scblaawig-Holitein,  Baobian,  Irland,  Däne- 
mark nnd  (lorwagen,  mehr  all  in  Irland,  Prankrelob,  England,  Bayern, 
Sebweii  nnd  Belgien. 

2)  Die  wenlgeten  aind  in  Neapel,  1  :  903  Ew.,  die  meiatea  in  der  Lom- 
bardei 1  :  43S  Ew. 

3)  In  der  Lombardei  bat  tioh  die  Zahl  der  Irren  binnen  15  Jabren  (aat 
rerdoppelt,  In  Umbrien  binnen  10  Jabren  fait  verdreifaabt. 

4>  Dei  Varblltniii  dar  mlnnlioben  Irren  tn  den  welbilohen  ia(  In  Itallaa 
100:91,  wlbrend  dai  der  männliobin  n  dem  der  weibllobee  BaYBlkerang 
.wie  100:99  aiob  erwellt. 

S)  Idioten  nnd  Sobwaobiinnlge  —  Pbrenaatenloi  —  ilnd  wie  Im  Dent- 
eebm  Reiebe  iiiblreteber  rorhanden,  all  elgenlUah  iogen.  Irre. 

ft)  Von  letaleren  befindet  lieh  weniger  alt  ein  Drittel  In  Anatallaw,  tm 
Idioten  «ta.  kann  '/m- 
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1)  M  gCL  dar  Imn  in  Atuldton  lind  deneiit;  dnr  7  pCt,  leidui  mn 
Kaaia  fnrlot»,  Boeti  wanigai«  baUnelntren. 

8)  Die  BeUtm  FalUgroBen  giebt  m  im  VeaetianiiehsD,  vaiii(«t 
ii  dw  Lombardei,  Emilia,  dtn  Harken  und  in  PieiHont 

9)  Dia  EplIepUkai  lind  in  daa  Amtalten  lehr  aaUreiob  rartNlan, 
■■  malatra  in  Neapel  nnd  Toaeana,  woaelbat  Alaoholiimna  fiut  nn- 
Maant  lat. 

10]  Paralytiichai  Irrtwo  bamcht  Tor  io  Piamont  und  Lignrias; 
ii  letstarMD  und  im  Venatianiioben  tat  Aloofaoliamna  am  meialen  an 

11}  HjatetiaeLat  nad  pnarparalaa  IrraelB  haben  die  ABiUlwn 
ia  Bon,  Ligniien  Qad  Teaatien  am  meiaten  aaboweiaan. 

13)  HallncioatianaB  und  Dementia  aeiülia  tritt  bei  Franon  liän&ger  anf, 
ik  bei  Männern. 

SS.  Prof.  raai6iinni,  latTa  Naohfolger  in  B^gio  und  aof  dem  Lsbr- 
MaU  der  Dniveraitit  llodena,  fBhrt  in  aiaem  glKnaenden  Toitrage  ala  die 
Mdamen ,  nioht  rasht  an  aatbehrandeo  HllfiBiittel  inr  Diagnoae  dar  P(f- 
cfcoaao  auf  d«n  Sphygmograph ,  daa  Ophtbainjoakop,  daa  Aaathaalometer, 
DfBamometer,  die  Eleklroskopie,  Craniomatrte  alo.,  nalQrliob  anob  dae  Ui- 
ba^op.  —  Ontarriebt  io  der  Elektro-Tberapie  eribeilt  VizioU  an  der  Uni- 
•«•ittt  Neapel,  daraelbe,  wdehar  den  Beta  anfatallta,  daai  dar  eleklriacba 
BliBm  des  Sohmera  nar  beaeltigt,  ireDn  die  Nauratgie  psr  iphariaoben  Ur- 
■frangea,  niebt  aber  waira  lie  ocElraler  Nainr  iat. 

M.  FtvL  TsbaUi  in  Fadna  hält  aehr  wertkrolla  Vorleanngan  an  dat  oenen 
Iiankenwlrteraohnle  daaelbat.  S6.  CioeoaHiii'B  Anleitung  anm  Stadiam 
Ik  Hlmwindangan  daa  UaDaehen  wird  ron  Vtiya  mit  den  Wiuten  eioge- 
Urt:  Eeoo  an  libro  atile  a  Iien  faUo  und  labhaft  empfohlen.  U,  Funa- 
jaffa  Beenoh  der  L  A.  in  dar  Sohwaia  nnd  in  Frankreieb  antbtlt,  dam  Be- 
■iehlarataller  Boaomi  anfolga,  manobe  intereaaanle  Einaelheiten,  daaa  der  Baa 
Im  AaataJl  im  Canton  Zflricb  fBr  SSO  Kranke  3  Hill.  Lire  =  S,400,0M  U., 
th  jadaa  Krankwbett  »lae  9600  U.  gekeatet  bat  nnd  «aan  aneh  roo  d»- 
patea  Aeaaaam,  doch  bea«,  der  RiamliebheiteD  niobl  ala  Hoater  gilt,  let 
MaaaL  Qelageotltob  d«r  Baepreobang  dea  Latrinen weeena  eniblt  B.,  er 
l>tbe  in  9  Anatalten  deotaeber  Haoptatldte  nacb  dem  Befinden  dea  dortigen 
SfAlayatenM  aioh  erkaadlgt  nnd  die  Antwort  erhalten,  daaa  man  aehr  lu- 
Hidan  damit  aei,  bti  eigenem  Naobaeheo  aber  aei  kein  Tropfan  Waaaer  ga-  . 
^nwmeB,  well  hier  eine  BOhre,  dort  eine  Leitong  eben  in  Beparetni  bafind- 
liah  waroa. 

33.  Dia  neaaren  Studien  fil>er  Paralyiia  prograaaiva  aind  aiaa  a«hr  nm- 
tiagreiohe  Complioatiea  «oa  5  engliaahea,  10  franaSaiaoben,  5  italiioiaehen, 
tl  daataefaea  Arbeiten  ana  den  Jabieo  1B7S— 78.  Vf.  Arat  nnter  Taminitu 
'»  Baggio,  bebt  ala  «lobtigea  Homant  dr  die  Aafangaatadian  der  Per.  piogr. 
U*  von  laiatarem  BMbrfaoh  gefnadeaen  eaaifioirandeD  Flecken  anf  der 
Uattia  Fliehe  der  Areofanoldee  aplnalia  hartor. 


tog[c 


94  LiWmnr. 

18.  B«i  dner  76jBhrigeii  F»d  nfl  KjrphoBta  und  Doi-mI-iMwKmü  fiod 
Prof.  Eia  den  rechten  Fa»  wie  «ins  Koge)  sertaHet,  mt  welcher  i  Zataen 
wHsenlliBliali  ■nftMaen,  tod  deaeii  der  ertte  and  leiste  vit  NSgcIn  Ter- 
•ehen  «er.  Dt»  RllokesmMk  war  bie  g«g«»  du  Ende  der  DontlgegeDd 
nioht  kbnorna;  too  da  abwirti  thiiHe  »iob  Jedoch  tnent  de>  CeDtrakanal  i,?) 
nnd  dfe  inagebeade  graue,  weiterbin  auch  die  weitie  Snbelana,  eo  den  e* 
aD(  3  gegen  die  Canda  eqaina  bin  eich  wieder  vereinigendan  Stflokeo  be> 
•taBd.  Tod  den  beiden  getrennten  Stfloken  gingen  3  den  letilern  an  Dafang 
cBtapre^end«  Nn,  ieebiadlol  ab, 

S7.  MolemhoU  einpöeblt  du  Jodoform  am  Be[neT  aDtiphlogiiliichan, 
TMolYirenden  und  eedativen  Wirhnog  wilhn  bei  Neuritie  und  Nenralgie, 
Leukllinie  and  Ueoingitia  tuberealma,  lerOMU  LymphgesofatrUlsten  elo.  In 
3  Ton  5  FUIen  von  HTdrooepbain«  acutna  der  Kiider  bab«  ea  ala  liMaece« 
Uittel  liob  biirreicb  erwjeaen.  Aeuuerlicb  mit  Collodiam  odar  Cent  t:  16| 
iMMrKoh  In  Plllenlerm  nit  Bilr.  laetno.  0,05—0,1   pr«  di«. 

31.  In  den  4  Jabran  1874—77  kamen  St  Srihttmorde  ror,  nater  danan 
in  31  FUIen  dar  Tod  erfolgte;  37  bei  Ulnnsra,  14  bei  Weibern,  Ancont 
iat  Bo  gifiokliofa,  daaa  die  ZabI  der  Belbitmords  dort  ]»ogreaaiv  ■bgeoomBan 
bat,  fräbread  sie  andetwftrt*  atieg. 

Neorokg«.  Aoseer  BolUr,  ZeHtr  aoi  Clamde  Btmard  wbialton  ebrandeD 
Nadrnf  in  diaien  Jahre: 

1.    OüiMtppt  Girolami,  Direolor  des  Uanioomio  «n  Rom  nnd  ITniTWaitlta- 
ProfeMor,  geboren  9.  Oetober  IBM  an  Foligno,    gailoiben    14.  Januar 
1878  u  Paralyg.  pragree«. 
a.    Gievanni  Su/aai  Bonacona ,   Prof.   und  Primararat    Im   Maniconla    am 
TuHd  bi«  1B74,  geb.  1804  in  Caaalgnwao  (a*latc«),  geat.  11.  April 
1878  an  e.  Banleiden. 
Pemer  erhielt  ein  Ehreodenknaal  aaf  den  Friadiiaf  in  Novar*  dar  i.  J. 
1874  Im  Aher  Ton   90  J.   Tarstorbena  Dr.   Oiamm»  fataoh',   a)a  Phrenolsg 
Stifter  bedeatender  Preiae  fOr  Arbeiten  Aber  AaatOMio  und  Pbyaiologie  dea 
aefaine  bekannt.  M.  Fratnkei. 


Americot)  Journal  of  Iiuaiiity. 

Aprilbeft  1877.  Dr.  Macdomäd,  über  allgemaiBe  Paral^ae. 
Tcrfluaer  berichtet,  daaa  diese  Krftnkheil  In  Amerika  ond  nrar  raartl  tod 
Dr.  iMilitT  Bau  gerade  35  Jabre  iplter  beobachtet  worden  lei,  wia  in  England 
nnd  in  Frankreich.  Saerat  »ai  aie  In  den  KflateDlindem  Anarihaa  aafge- 
tnit«D  nnd  habe  lieh  tod  hier  ans  raaob  naeb  den  Binnenlande  Teifctalta«; 
Jedoch  DJtdit  in  gleieber  Anadebnang.  Die  PrMentMbl  eei  «ehr  TeraaMede». 
Heute  betrage  der  Prooantaat«  in  allen  Utltobeu  BtaateD  4,  in  des  alMerm) 
6Vt.  fiB  Weeleo  iVio.  ■«  SBdeu  lV,g.    In  telner  Anetall  {New>YoA  Ciir 
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If^ui)  id  rf«  in  MpideiB  Wactiatbain  begriUhn.  In  Utitoa  Deeuminw, 
■d  tvar  ia  Zirltdwirtnmeii  von  3  Jitiran,  haha  er  S4,  daaa  95,  m»i  ao- 
ktt  n  «olober  K»DkMi  in  BahaDdliug  bskomnen. 

Was  die  Unaabed  anbalanga,  ao  atlnda  naob  lelner  AniiobI  nnvidar- 
nlSiA  ava  daa  Bid«  (eal,  daia  «ibliehe  Anlago  dia  grSaat«  Kolle  bai  dar 
■UganaiBCB  PamiTM  «pids.  Dtma  habe  n  aaeb  die  BaobacbtiiBg  gemBobl, 
Imi  Ls«t«  mit  gatinger  Blldoag  kiefcler  dieaar  Erashbeit  aDterworftD  Hian, 
ili  aadwe.  A«aaobwe)fDDg«a  aaiati  niobl  imnei  die  Uraaehe  diaaar  Krank- 
Ut  Ttmiikaaobt  aai  «in  «iebügea  aniobllcho*  llomaat.  Von  155  sei«» 
116  Botoriadia  Trinker,  auaaardaia  45  ayphilltlaeb  gansiap.  Et  lege  wanlger 
Oiwtebt  aof  STphilia,  ala  aaf  Bzoaaaa  in  Teoera,  Um  in  iwaiflglbaften  Fillan 
■il  maar  ABatokt  aiaber  in  gaben,  llaaae  er  lich  die  Frau  oda«  dii  Maitreiae 
in  BetraffeDdeo  TorfObran ,  und  nenn  diaaa  sinnUiAsr  N«tar  würg ,  to 
idieib«  ar  4la  Unacba,  Bxoaaaa  in  Tanere,  in  aeia  Bnefa  (oA  Nt  la  fsBrne;. 
li  den  engliaeban  AnatallaD  aei  du  Ptoeeotrarhaltniaa  der  paralTtiaeben 
Klaner  ■□  den  paraljtifoben  Fiaoen  wie  li*/ia  an  2;  in  Amerika  wi«  i'/, 
f»  Vi*-  ^^  Qraod  dieaai  BMcbaiDung  asi  die  Tbalaanha  an  veraeiebnen, 
dMa  dia  !!■■■«  mabr  den  Tranke  Mgaben  seien,  alt  die  Franen,  diaaa  da- 
|«gin  TO«  Qe«oblBBbUg«BiMi«  xiobl  ae  ««br  •■gegriffen  wflrdeo,  wie  jeDe. 

Allea,  waa  Aber  die  S^Diptone  dlaaer  Krankbeit  in  ihren  Teraabiedenen 
■Udian  «>d  Faraan,  Umt  ibre  Bntwicklaag,  jbrea  Veriaaf,  AnigtDg  and 
Btda,  Seatioaabahuide  etc.  gaaagt  wird,  i«t  bekannt 

Jnlihaft  1877.  Dr.  Bawfy  beapricbt  aoter  dem  Titel:  .Antamatic 
eNebnttion  aa  related  lo  Mrabral  looaliaatloaa*  die  «wig  alte  nad  ewig 
■aa  Fr^e,  ab  du  Qtitt  TOn  du  Materie,  oder  die  Htterie  Tom  äeiate  ab- 
Ungl  —  Biabta  als  ein  apacalatirea  Balaanaaiiianl,  obne  irgend  welcin  neue 
■ad  unegenda  QeaiohlapoDbta. 

Dr,  Detoke  Aber  die  QsflUawandnBgaD  in  krankem  and  geanndem  Zn- 
Aade  bdiattddt  die  bekaanten  Stieitfra^an. 

Dr,  Srwjon,  angeregt  darch  einen  aehr  acbarfen  and  bittem  Artikel  in 
im  iLaacet'  «OQ  Dr.  Bulcnill,  der  Qbar  die  Amsrikaniiohe  Irrenpäage  den 
Blab  briabi,  «Sil  ale  in  dir  Behandlung  dar  Oeiateakrankea  naab  den  Zwang 
Ultt,  Tertbaidigt  tn  »ekr  anergiaiiker  Weite  die  Anaiehlen  dar  Amerika- 
tiiAea  Iironkrats,  die  einen  miaiigen  nad  nnr  von  ibnaa  acgaordnetea  nnd 
tNttoUrten  Qabranob  der  Zwangamittel  in  battimiatan  Fällen  IBx  die  hw 
Haata  BabaadlBag  kielten.  Anob  aei  ea  eine  bekannte  Tbataaehe,  daia, 
«bfteiA  aa>rMrtraiat  in  England  atiaieriiBlb  und  innerhalb  dar  ABat^tan  in 
JadMBiaBDB  Hände  lel,  die  wirktiab  gatan,  Tomrtbefli freien  ond  arfabrenen 
iaata  dart,  wie  flbara}!,  gam  einräumten,  daaa  in  der  Praxia  obne  Zwang 
•idit  gat  aotaukOBDaa  aal.   Qritaan  fOhit  fSr  diate  Behcaptaag  dne  Uanga 


Dil  Kitmam  fibar  EataloBla;  bringt  manohaa  Abwalohawde  ron  dan  Ab- 
tiabtra  KaUbofta^;  auob  einlgaa  Nase. 

Ha^itajMplOBa:    ajoliacber  Cbarafcter  der  Krankbait,    maBlakattacdiaa, 
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■Bd«neholtHbM,  kaUleptoidw  Stadium.  Die  KaUleptie  wetda  donfa  Om- 
Toblon«!!  QDtarbioebflD ,  di«  lioh  tob  Chona  nnr  dadnieh  turtaradiiedaa, 
daM  ile  Tom  Willeo  abbingig  wlno.  Wabnad  dar  AnGragnnK  OrSiaea- 
wahD,  ibaatraliMhe  Spreofaweiae,  gMobleehtlidw  Antragong.-  Dia  Pragnota 
•ai  aine  aagfloitigs;  die  Kraakfaait  verlanf«  faat  immer  tSdiliob;  inwanao 
treta  auf  Uagara  oder  kOnwe  Zeit  BeMarnng  ein.  Diata  aei  abar  bot 
(«dieiDbar.  Sehr  oft  comptigira  lich  die  ICatatonia  mit  BehwindancAt.  Dia 
hanptiEoUiobate  Uraaohe  aei  dia  acropbiüflae  Diatheaa  nnd  rin  in  dei  Kind* 
hott  TarUafeaer  tnbennilaaer  Fraoeu  ao  der  Baaia  de«  Qebinw,  nnd  awar 
in  dam  4.  Ventiike]  flliar  der  Fiiaara  SjItü.  Eine  Beihe  toq  Bectüwoi  er- 
geben im  WatentliofaiteD  folgende  Beanltata: 

1)  Dia  Pia  maler  biete  Bette  sinea  alten  tobaronlOaen  Procaaaea,  der 
Hob  indetae«  aiaht  «elter  antwiekelte. 

a)  Im  Oebira  rsnOae  Btaae.  Da  dem  Abflnu  dea  TanOaaa  BIdMi  keta 
maohuisobea  Hlndemiia  aom  Gründe  liegt ,  ao  lai  aMuehBen,  daaa  die 
Uraacbe  TaMmoloriaobaD  Cbankten  wii«. 

3)  Die  gelatinJiaa  Atuaebwitanng  Ton  Pia  nad  Aracbnoldaa  aai  niobt 
aU  ein  entiDndlicbei  Prodqct  aninaahen,  sondern  ala  eine  DnrahleiiobtaBg 
mit  moleonlarec  Materie  and  BIntflüasigkeit   dorofa  die  erweitertea   OeSaae. 

4}  Dia  TenOae  State  habe  ebenfalli  eine  Anhioliing  von  LymphkOrper- 
oben  um  die  Oanglienaellen  aar  Folge.  Die  Thataaobe,  daai  ebaelne  Stallaa 
der  CoTtioalia  mehr  daTOD  befallen  würden,  alt  andere,  liaban  aeinen  Qnind 
in  der  betondem  Vertbeiloog  der  Vanenetringa. 

5)  Dieae  Anbinfong  too  Lrmphkflrperoben ,  ran  deren  Idsatittt  mit 
waiaicn  and  rotben  BlntkOrparebea  er  rollatlndig  fibenaogt  aei,  findo  man 
■n  dieaer  Anadahnang  nur  bei  OehiinetaabBinnngen  in  den  achwenten  FUlaa 
TOD  Tjphoa.  Die  Aebniiehkeit  der  palbelogiaaben  Eracbeinnngen  dar  Cor- 
tiealia  bei  Katatonie  ond  Tjphua  aei  Obarraaohend.  Der  alnaige  Untenobied 
beatebe  darin,  daaa  bei  der  Katatonie  nnr  gewiaae  TbeUe  der  Cortioalia  er- 
griffen aeien,  während  im  Typboa  daa  ganae  Geliim  aCfioirt  eraelMiDe. 

Diese  Anhioftuig  tod  LjrmphkOrperohen  (Inde  aiah  anob  in  rielen 
Formen  Ton  Oaiataakrankbwten ,  die  auf  Atrophie  dea  Oebima  berabten. 
Dooh  aei  ihr  llrapning  andarar  Art,  daaaan  Terfolgnng  hier  an  weit  (Ikre. 

6)  Ea  aei  niigenda  eine  ZerttOnug  oder  Degeneration  ron  Nervaa- 
eleiDOBteD,  Zellea  aed  Herreofaaem  an  Andeo  geweaen ;  denn  der  Anvaaan- 
heit  TOB  diffnaer  Plgmaotirang  von  einigen  der  PjramidalealleB  ktane  ma« 
keine  Bedeatung  bellegeB,  da  rnaa  aia  aaeh  bei  Geiateagaaondea  antnA. 

7}  Den  Znaland  de«  Rdekenmarkea  nnd  der  hinten  PjraDldan  miaa« 
er  ala  eioen  geringen  Grad  tos  SklanMe  heaetebneu,  Ibnlieh  im  Ckaraktac 
ivt  aenilen  Bkleroae.  Er  glanhe  dieten  Znataod  thailwaiae  auf  eise  acUaohta 
Körpereralbrang ,  tlieiiwelae  anf  mangelnde  Mnakellbltigkeil  in  Folge  4ar 
Katalapaie  anrfleknhran  an  mflaaen.  Hierin  biete  dieaer  Zoataod  ein* 
Parallale  an  CAareol't  lateraler  Skleroee. 

eilten  alle  die  gananalen  EiaobelnangeB,  wie  aie  dtcb  miiaa  SaMloBoa 
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n  T^  geßrdMt  aind,  in  dar  Znkanft  bestlUfft  werdu,  lo  •Bgen  lob 
kMMn  Ai^anbliok,  dia  Uruob«  diMBT  Kianklieit  d«r  Untbätigkslt  det  vuo- 
I  ■sUriiohaii  Centnum  inmauen  in  mflMan,  doniD  lobftdliolie  Folgeo  ttch 
ii  ita  Tbailan  nm  dia  FiHuia  SjItü  am  aaffkUBDdHtan  aaigeo.  Alle  Obrigan 
LiiloBaD  aind  ala  nebaniichljeh  in  betraobtaa.* 

Jannarbaft  1878.     Dr.  Gn^,  flbet  gaiitiga  Hygieine.    Ein  Var- 

«H,  fahaltm    beim    intarnatiooalen   AatitaCongraaa    In   PhiUdeIpbi*   am 

iS^umber  1879,    mit   dam    Uotto:    .mana   aana   in    lano  corpore*.     Ein 

;    loMOg  iat  aobwsr  an  geben,  wBrde  aneh  die  Wiaaenachaft  mit  Denen  Daten 

liebt  bereiebaTD.     Dm  Uotto  beaagt  Alles. 

Dr.  AndroB  Me.  FarlaHd,  BOokbliok  auf  dia  bedentandtlen  Irrenärsta 
iMtika'a ,  die  dorn  Vtraine  of  Snperintaadent*  aeit  aeinem  BealeheD  an- 
leUrt  baban.  Daneben  die  Geaahiobte  nad  EutwickeluDg  dea  Vereine.  Der 
Tmin  vurda  am  16.  Oolcbar  1844  in  Pbiladelpbia  gegrflodel.  Er  Md- 
itiloirte  eiob  «n  dieean  Tftge  aiu  den  DirecLoreo  (•aperlDtendenta]  der  be- 
JMtandelen  damaligen  Irrenanalalleo.  Von  dieaen  Herteo  exiatttten  lur 
Ui  de*  Vortragea  nur  noch  4.    Ale  hervorragend  «erden  genannt: 

1]  Dr.  Samuel  B.    Wovdward. 

S)  Dr.  BrighoBt,  hat  aiob  am  die  Ordndung  dei  americain  Journal  of 
liMBiij  lebr  eerdieat  gemaobt. 

3)  Dr.  La&tr  BtU,  ein  aebr  fracfatbarer  Schriftateller ,  dar  »ich  «eil 
iW  die  Qrenaea  eeinee  Velerlandes  dnroh  Tiele  nene  Entdeokungen  auf 
Im  Gebiete  anierer  Wiaeenacbaft  eineo   bedeaienden  Namen  gemacht  hat. 

A)  Dr.  Williaa  Atel,  bekannt  ala  antegaoder  Bednar;  hatte  eine  aebr 
flnoge  religiflae  Biablneg. 

5)  Dr.  William  Bockmll,  ein  Toreflglichet  Finaneier  und  Organisator 
^  AnHiikMiia«hen  Irrenanstalten. 

8}  Dr.  Jahn  Galt,  eis  Mann  Toa  seltener  Beeoheidenbeit  bei  selteoeT 
Biabopg. 

7)  Ol.  Francii  SiräUing,  roraflgliober  Bedner,  ein  feiner,  boehbegabtsr 
CoOega. 

£e  eind  diea  nakrologiache  Skitsen  Ton  den  berella  reretoibanen  her- 
■mageBdeD  Hilgliedern  de«  Verelni.  Ueber  die  noob  lebenden  gesieme  es 
■iä  m  sebweigea. 

Sebliaaalicb  folgt  ein  lobendes  Wort  Bber  die  segensieiohe  Wirksamkeit 
'uVeteias  nnd  das  sebOne  oolleglalische  Verblltnisa,  das  seit  den  Tage 
<«>  firflndnug  bla  anf  den  beutigen  Tag  deo  Verein  so  anageaeiabnet  habe. 

Dt.  Mactlmald,  Ober  die  Anwendung  des  Chlorala.    Niobts  Neues. 

Die  AnsUütsbericbte,  die  einen  aiemlicb  grouen  Bestandtheil  dieeea 
QiAea  in  Ansproah  nehmen,  bieten  fllr  ans  kein  loteresae. 

Apiilbelt  1878-  PalmT.  Selbstmord,  kein  Beweis  von  Qei- 
•teskiaakheit.  Unter  diesem  Titel  «ird  ein  Vortrag  reprodnoirt,  den 
PUniter  Ben  im  Hntliehen  Vereine  an  Ne«-York  gebaltea  hat.  Verfasser, 
n*  Laie,  sfgaht  aioli  ia  Breiterem   Aber  die  Aetiologle  des  Selbstmorde«, 
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ob  aelit«MlSrnDg;  oder  Verbreeheo,  und  konmt  Dtch  den  BthhmDgen,  die 
BT  gemacht  habe,  in  dem  EetalUte,  das«  Selbilmord  bei  QeleteAnoken 
Torkomme,  ubeoso  oft  »nah  bei  Oeannden.  {Dadnrcb  liod  wir  nidil  kiflger 
geworden.)   Der  Vortrag  hat  niebt  den  gerlbgaten  wiMeMobaMioben  Werlb. 

Dr.  Grwnm,  Aber  Zwangamaaearegeln  in  iTneuanatalteD.  Ter- 
fainr  will  eiob  nicht  llnger  mit  der  Frage  befaiMn,  ob  rettnJat  tn  Irren- 
anstalten inlSMfg  «ei  oder  nicht.  .Jeder  Teretlndtga  Arat  iit  bentiat^e 
■ich  wohl  klar,  daa»  iri  der  Praxis  ohne  Zwangen aassregeln  gar  nloU  aoe- 
■Dkontmen  ist,'  PBr  ihn  exiBtlre  diese  Frage  gar  nicht  mehr,  soDdera  nur 
die  Frage  des  nie.  Nachdem  dieser  nnd  Jener  Maaasregeln  Erwihnnng  ge- 
than,  kommt  Dr.  Orieion  anf  einen  Zwangsapparal  an  sprechen,  den  er  er- 
fandeD,  nud  den  er  den  Collegen  dringend  empfohlen  haben  mSchte.  Dteeer 
Zwangsappartt  ist  eine  Art  Bett  mit  Oilterdeokel  and  reranbiebbarer  Unter, 
läge.  Bochgradig  aufgeregte  Kranke,  In  diese*  Bett  gehraefat,  wflrden  sehr 
bald  mhig;  Andere,  die  den  boToritefa enden  Btnnn  berannahm  nblten,  tct- 
langten  nseh  dieaem  Bett.  Helancholiscbe  Krank«  mit  Neignng  mm  Belbtt- 
mord  wNren  hier  sicherer,  wie  irgendwo  ander«.  DI«  BeawhlehlignBg  der 
Kranken  sei  eine  sebr  leiohle.  Vernnrelnigte  Unterlagen  kBnirten  aebr  leicht 
entfernt  werden.  Nach  der  Bcschreibnng  mnsi  diea  ein  Allerweltsbetl  inn. 
Die  nSbere  Beaehreihnng  findet  der  Le««r  Seite  512  dleaea  Heflea  md 
folgende. 

Aus  den  Anstaltsberichten  ersehen  wir,  dasa  von  69  Anatalten  In  jeder 
einaelnen  in)  DnrchschnitI  «ich  313  Kranke  beBnden,  dasi  die  Unterhahnaga- 
koKten  pro  Kopf  anl  257,69,  die  Bankosten  snf  jeden  natargabraohten 
Kranken  sich  anf  996,00  Dollar  belaufen.  In  einaelden  Staaten  beatehen 
besonders  Anatalten  für  geiateakranbe  Verbrecher.  In  allen  anderen  sind 
EinrichtQDgen  getroffen,  dass  sie  in  bsaondern,  fOr  sieh  bestehenden  Ab- 
thailnngen  nntsrgebraoht  werden  kSnnen. 

Jnliheft  1878.  Dr.  Grmon,  Bher  wahre  and  falsohe  B«obT«r. 
stHndige.  Hit  der  Znnahme  der  CiTiliaalion  sei  das  BeMrfmsa  aotetanden. 
In  iweifelbaften  Fällen  von  GeialesstSrnng  saohTerstlndiga  Aerxie ,  d.  h. 
Aanta  aar  Begutaobinng  heranaDaleben ,  die  aieh  mit  dem  Stndlnm  der 
GeiatetelSrang  eingehender  hesebäftlgt  nnd  ihre  Bakanntichnft  mit  AeMti 
Stadium  durch  ein  Examen  naehgewieien  bitten.  Namemllob  «el  llea  In 
Prankreioh  nnd  Dentsohfand  dar  Fall,  wo  diese  BaehTerstindtgen  in  graaaen 
Ansehen  ständen.  In  andern  LKndem  sei  dfea  nloht  dar  Fall,  in  andern 
nnr  ausnahmsweise,  und  in  Amerika  aef  es,  cur  Illustration  dieser  Ange- 
legenheit,' vorgekommen,  dais  aln  hochangeashener  und  sehr  bekaonter 
RlohtsT  den  IrrenRriten  In  foro  angerufen  habe:  pQeht  naeh  Hausa  nnd 
pflegt  Bure  Kranfceb;  dort  seid  Ibr  nOtalloher,  ah  hier.*  I»  England  »«l 
es  Torgekommen,  da«*,  als  Dr.  IFinrfvw  al«  Sanltveratitfdlger  (Br  •«)■  Qnt- 
achten  5*  L.  Tsrlangt  habe,  der  Riefater  Ihm  erwidert  bttt«,  er  bsMwia 
kein  Oeld,  da  er  es  ebenao  wie  die  Andam  gemaobt  and  aetn  Urtball  an 
Ounsten  derer  abgegeben  bitte,  die  Ibn  aar  Abgabe  etnaa  C 
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ulHft  liitten.    (Diu  llict  an  Infant«  nnd  Dentlichkeit  nicbti  ■□  wQniohao 

Terfauer  micbt  nDn  dan  Yorachlag,  M  mQne  ein  Q«sb(e  gemaefat 
wndra,  worin  beatimnit  werde,  daii  ■tiallicheraeits  efne  CommiiBioD  von 
pnktiMhen  Irrenäraten  einEOaetaen  lel,  an  dsren  Berathnngen  anoh  ein 
SubTentlndiger  des  Vertheidigen  Theil  nehmsD  kStme ,  walcbe  In  ftag- 
Haluni  PlUen  tot  beginnenden  aigenilicben  OericbtiTerbandlnngen  den  Be- 
Htgten  aaf  leinen  Gelateicnstind  zu  nnteraachen  bitten.  Funden  diese, 
Im  der  Betreflende  gestOrt  sei,  *□  dOrfe  der  Fall  gar  ntobt  anr  Sffentlicben 
FcrtiandliiDg  kommen ,  aondem  es  mflaae  fOr  den  als  gelateikrank  befun- 
denen UBOBcheD  in  geeigneter  Welse  anderweitig  gesorgt  werden.  (Ein  ge- 
*iH  aehr  an  bebenigender  Vorscblag,  dessen  Zweckmlssigkeit ,  Ja  Nolh- 
wmdlgkeEt  b«l  den  hier  nooh  bemobeoden  Teihftitnissen  ancb  tod  uns  sebr 
M  empf^den  wird.) 

Dr.  Gray,  Aber  Selbstmord.  Nicht  blos  Qeiitwkranke  begehen 
Mbslmord ,  sondern  such  viele  geistig  Tollitangig  intact«  Menschen  ans 
tllcD  möglichen  Beweggründen .     Entbill  nicht«  Neaes. 

In  der  39.  Versammlung  des  AmerEkani sehen  medicinisoben  Vereins  an 
Biffslo  am  4.  Jnni  1618  worden  naobstehende  Reiolationen  getassl: 

1)  Die  persSnlicbe  Besohrlnknng  eine«  Qelsteskranken  ist  ein  wesent- 
licher Tbell  der  SratliobeD  Behandlung  nnd  Ist  als  solche  durch  deo  ebe- 
nster der  Behandlung  gerecht  fertigt,  gftOE  analog  der  Berechtigung  der 
FsHsei-BebDrde,  einen  gemeingeffibrliefaen  Kranken  in  intemiren,  um  ihn 
ouehldlich   tu  machen. 

i)  Privatpertonen  haben  das  Becbt  und  die  TerpfltoblUDg  fOr  Ihre 
buken  resp.  gelttetk ranken  AngehCrlgen  entweder  aa  Hanse  tn  sorgen  oder 
is  einer  ataatlfoh  anerkannten  Anstalt  sorgen  an  laasen. 

3)  Den  betreffenden  Personen  steht  die  Anwendnng  von  Zwang  tu, 
•weit  dies  als  cur  Bebandlnng  nnd  Pflege  aulXssIg  oder  nothwendig  er- 
Mbelnt 

4)  In  der  Aasflbnng  dieaer  Pflioht  und  dieaes  Bechtes  sind  ale  anr  Ver- 
uidnng  de«  Hisibrauchs  ihres  Beohti  oder  aur  Vsrmeldung  der  Vernaob- 
iMgnng  ihrer  PSiobten,  der  staatlicben  Aufiioht  unterworfen.  (Bekannl- 
Üek  Ist  aobo'n  frflber  beichloasBo  worden,  dabin  an  wlrkan,  daaa  das  Pn- 
hGknm  gebalten  sein  solle,  den  betreffenden  Behörden  von  dem  Vorhandanaeln 
«Bar  Qeiatesatttrang  In  der  Fsmlli«  Kenntolis  an  geben.) 

Oeloberfaeft  1878.  Dr.  Clark  —  au  animated  molecule  and 
Ita  naarast  relattons. 

Tafuser  kommt  in  speenlati*  behandelnder  Welse  in  seinen  Aoieln- 
ndersetaungen  an  dem  Bcblnss ,  dass  alles  geistige  Sein  und  Leben  von 
im  Thitigkeit  der  UoleaOle  Im  Oebim  abbinge  nnd  der  Motor  dieser 
nitigkät  nIcbU  anders  sei,  als  «Ine  Art  Uagnetismns  oder  Bleetridtlt  oder 
Oi    (Da  Bind  wir  nicbt  viel  klQger.) 

Dr.    Bueke   —   tbe   mora)    natura   and    the  great  ajp>p»tbatf o. 
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Dr.  B.  saoht  den  Naehwcia  tu  nbrcD,  du*  dem  •ympathitebMi  N«rvn- 
■jileiii  hSbere  geUiige  Bigentchftften  fakommaD.  VerfaMsr  galwigt  Dicht 
Ober  deo  Venach  hinan«.  Denn,  wm  er  bringt,  itt  IhelU  Bekannte*,  thoila 
•iod  es  Ternnlbangen. 

Dr.  Eaitman,  Aber  Kleptomanie.  .Brathlt  in  popnlär  gehaltener 
Form  eiD«D  Fall  von  Kleplonanie,  ohne  irgend  welcbs  Bedealnog. 

AnsttlUbericbt«. 

Id  der  IrrenaniUlt  in  New- York  i«t  *eit  1877  eine  Klinik  mm  Slndinm 
in  der  Pijohiatii«  eingeriohtet.  Zu  dieiem  2<reok  *ind  deni  Lehrer  300 
Kranke  ans  der  Anslalt  tar  Terfflgiiog  geelellt. 

Ein  Anaiug  «□■  dem  .Edinburgh  madipal  Joaroal,  April  and  Jont  18T6*, 
den  ich  in  dietem  Ootoberhefle  gefanden  habe,  bseagl,  daaa  Dr.- Lauder 
Lindiay,  Pb;ai<^ai>  to  Iba  Hurrey  Royal  Inatitnlion,  Perth,  in  eetnen  Beob- 
Bcblnngen  und  Errahrnngen    über    no-reilraiot  in   folgenden  Beealtalen  ge- 

1)  90  pCt.  (ämintlicber  Irrenänte  eeien  fSr  reetrainl. 

21  Damit  »olle  nicht  geaigt  aein,  daas  alle  die»  90pCl.,  welche  die 
Anwendnng  eventuell  berOrw orteten,  ihn  aacb  in  der  Tbat  aar  AnweDdang 
hrlehten. 

3)  Sie  wollten  eben  nni  damit  geeagl  beben,  data  Fille  eintreten 
konnten,  wo  Zwang  nicht  in  nmgehen  sei;  lie  wolllen  unter  allen  Um- 
atlnden  freie  Hand  behalten, 

4)  Reatraint  «ei  eine  Hauptbedingung  einer  humanen  und  wietenachafl- 
lioh  anfgekUrlen  and  Torurtheilafreien  BabaodlaDg. 

9)  Die  Kranken  verlangten  oft  lelbat  darnach. 

6)  Alle*,  waa  von  dso  Jflngem  und  Verfeohtem  dea  uo-reatraint  an  die 
Stelle  des  Zwangee  geaetat  werde,  aei  noch  weit  eoblinmer  luid  mit  grBaaeren 
üehelat&nden  verbunden  al«  der  Zwang  aelhat. 

7)  Conollg^i  Bjatem  habe  den  Geiateakrankea  nor  Naobtbeile  gebracht 
nnd  den  alten  Leiden  und  Uebeln  neue  und  sohlinimere  bioangenigt. 


AnnsIeB  mädico  -  psycbologiquefl.  1 876. 
Januarheft.  Tayutt  (Vilte-Evrard),  die  lerfolgsngaifichtigen 
Irran.  —  Der  Terf.  theilt  5  Beobacbtmigeti  tob  verfoIgnagMllchtigen  Irren 
(.Ifiatige  Qulrulaoten*)  mit,  davon  ein  paar  rlel  tu  akiiaenban  und  nnvoll- 
■tlndig,  nm  eich  ein  aelbatftcdigea  Ortheil  bilden  an  kBoneo.  In  den  allgS' 
mefneD  Bemerkungen  in  dieeer  Form  de«  Irreaelna  fährt  der  Verf.  an,  daaa 
diaaelhe  u.  a,  anch  in  der  MegaloroaniB  and  der  Paralfale  g^n^rale  vorkomaM; 
bei  der  erateren  iat  aie  charakteriairt  darcb  gering«  Stabilitit.  Id  der  in  Bad« 
itehenden  Variatit  tritt  der  Wahn  mit  einem  Sohlage  ein  ond  babentakt 
all«  anderen  Symptome. 
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Aiuii  (DIraotor  dar  IrreDiDBUll  fn  A|^esandrIaBl  Obar  dan  Binrinii 
ie«  farbigen  Liebtaa  bai  dar  BebiodlaDg  dai  Irraaeioi.  —  BTfa^ 
lidia  HiltbethiDg  «a  dia  Mitglicdar  dar  Sooi^tä  ra^dieo-pajrcbologlqne,  di« 
aitta  snd«ra  aabr  iDtereaaanta  dai  Pater  Stcchi  aber  dia  Isoliraog  dea  Sonnen- 
■peetram»  antbilt  Atugebend  tod  der  gDlea  Wlrkang  dea  violettan  Licbtei 
lof  die  ErtilbniDg  von  ThiereD  und  PSancan,  eiperimeDtirls  Bmia  tDit  Ter- 
KbiedaD  gefKibieai  Liotita  aaf  Irra.  Er  Hesa  jadeiD  Zimmer  dieaelbe  Farbe 
gdtm,  walobe  die  FcDaleTachaiben  hatten;  in  ein  rolbgefätbtea  Zimmer  mit 
nHben  Sebaiben  brictite  er  einen  Lypemaniichen ,  der  (ebr  wioig  Nahrung 
■D  aleb  nabm;  8  St,  ipiler  Tand  i^nia  den  Kranken  beiler,  lachend  und 
Nahmng  begabrend.  Ein  aDdarer  nahrangarer weigernder  Helaocboliker,  dar 
aid>  dnn  Hand  fortwlbreod  mit  den  Bänden  mbielt,  tim  den  ffintrill  der 
TcrgiFteten  Lnll  abinbalten,  «arde  ebenfalU  in  ein  rotbea  Zimmer  Teraettt; 
am  folgenden  Uorgan  «taod  der  Kranke  anf  und  verlangte  sein  Fräbatflck, 
da«  er  mit  aaflilliger  Baal  veraoblang;  Mine  Beaaemng  eebritl  weiter.  Ein 
in  der  Zwangajaeke  beBndlieber  Tobaflobtiger  wurde  in  ein  blanea  Zimmer 
Teraettt;  in  weniger  denn  einer  Stande  war  daraelbe  rubiger;  ein  anderer 
Im  (tod  weloher  Art?),  der  eine  Nacbt  in  einem  rioletlen  Zimmer  tage- 
bracbt  batta,  würde  bald  ala  ganeien  entlaaBon  (T).  —  Beobaoblat  man  dia 
Liebt-Cnrvan  mittelat  dea  SpectTometera,  ao  bemerkt  man  eogieicb,  da*B  die 
Ttoletlen  Lieblttrahlea  ror  allen  anderen  die  iDtenilTsten  elekirochemiioben 
Stiablen  beaitaen,  data  ferner  da«  reibe  Licht  ebenfaHi  aehr  reich  an  wlnna- 
«raeogaDden  Strahlen  iai,  dagegen  daa  blaue  Licht  keine  erwärmenden,  obe- 
miaeben  nnd  aleklriacben  Strahlen  hat.  Daa  blaue  Licht,  die  ahaolnte  Ne- 
gation Jeder  Baianng,  tat  daher  am  beeten  geeignet  die  tobaDchlig  Aufgeregten 
iD  berabigan  (vergl.  Not.  Heft). 

A.  Firn  (ArmentitrM),  aber  die  Verlndernngen  dea  Haatay- 
aleu*  im  Irreaain.  —  Die  Arbeil  einea  aebr  aorgflllig  beobaebtaaden 
Aratee.  In  dar  Einleitung  fOhrt  F.  die  Anaiebten  aller  und  nener  Derma- 
tologen oud  Irreulrcte  Bher  die  Beilehnogen  an,  welche  iwlachen  dem  Irre- 
eejn  und  deo  Dermataaen  berracbenj  er  gehl  aödann  anFdIe  Verlnderungeu 
Aber,  walehe  die  Haut  in  den  reracbiedenen  Formen  und  Stadien  dea  Irre- 
aain* erfilbrt,  namenlHob  Varlndernngeu  der  Farbe  ond  der  Bpldermle,  nnd 
beachreibt  aodann  die  Formen  dea  in  den  Analallen  durch  Inaolation  erat- 
konuModeo  chroniachen  Pellagra'*,  welabea  er  laro  Unterachiede  Tom  eraten 
Pellagra  .PellagroTd*  nennt;  ernnteraebeidet  daron  die  ,Cutit  anaerina*,  nicht 
in  der  gevSbnIichen  Bedeatnng  ala  ^OSnaebaDt*,  aondem  nacfa  dem  Anaaehen 
der  den  Olnaefota  bekleidenden  trockenen,  pergamentartigen  nnd  achmntsig- 
gelben Hembran.  BiwerdeneodanDdiektelnenHantahaceaae,  die  phlyktenojden 
OeachwfllBte{Pemphigua-Blaaen^  die  blutigen  undpigmantärenExtraTaBalebti 
den  Tobaflobtigen  und  allgemein  Paralyairten  beaprochen.  —  F.  bahanptet,  daaa 
unter  den  Inaaaaen  tou  Irren  an  at  alten  aioh  nur  aebr  wenige  finden  laaaen, 
a»  nicht  die  eine  oder  andere  krankhafte  Terlndernng  der  Bant  darbieten, 
die  nicbt  immer  alchthar  i(t,  iioh  aber  doch  durch   gewieae  Zeichen,   t,  B, 
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Jacken  «n  Mbrauen  giebl;  odat  die  phjiiologiiobeo  FuBOtiODaii  der  Haat 
'  eiod  geitSrl;  dieselbe  iit  la  trockoD  oder  in  fenohl,  id  halt  oder  su  wann, 
oder  ihre  Seotibililit  leigt  aicb  rerlndirt:  AnSatheeie,  AnaJgeaie,  Bypec- 
aatheue.  Der  Verf.  incbt  dieie  kriokbaTten  Zoitjuide  der  Hant  aof  Im- 
•timnle  Irreeeinerormen  lorBokia (Ohren.  —  F.  beapricbl  Gtrow  die  Vec- 
ändernng  der  Haare,  Nägel,  die  SioretioD  dee  Sohweisaei  —  der  Oaraoh 
deuelben  sehr  obaraklerietiecb!  etc.  —  Die  Formen  der  Deiinat«a«n,  welche 
der  Verf.  am  bftafigalen  beobaobUt  bat,  lind:  Fnnmkeln,  Anthrax,  «r^lha- 
malUM  Plaqou,  Herpea,  Pitjriaaia,  Ecaema,  Impetigo,  Paoriaai«,  P«mphigna, 
Eotbrma,  Eryaipelaa  and  die  TiriohiedeneD  Formen  von  Aone;  unter  den 
gaaannlen  iat  daa  Erysipel  eine  der  hftnfigaten  Baatarkrankangea;  daa  Auf- 
treten Ton  Pempbigiis  im  acuten  Irresein  aoU  von  gQnitiger  VorbAdentVDg 
•ein  (?)}  is  der  allgemeinen  Paraljae  iat  deraelhe  ein  bOasa  Symptom,  indain 
aioh  tat  demMlben  leicht  gangränäae  Uloerationan  entwiukeln.  Der  Terl.  be- 
BohreibtauafObilich  Fülle  TonHyperbydraeia. —  Die  meiaten  HaDtarkraokungMi 
kommen  tn  der  Tabancht,  der  Melancholie,  bei  den  Idioten  and  allgemein 
Patalytitoben  vor:  lalelat  beapricht  F.  die  groiae  Haatralaerabilitit  dn 
Inen.  —  (Wird  fortgca.) 

Ein  garicbtiäritlicbea  Oatachtan  Ton  Süieray  nud  DtU^xtru 
(Cbedrale  in  Mar^Tille)  betaaat  aicb  mit  einem  de«  Diebetah  !•  ete.  ango- 
klagten,  an  Alkoboliamna  mit  Verfoignngawahn  leidendem,  unanreobnong*- 
nbfgeo  Irren. 

Auxoui/  (Fan),  über  TeranobaentlaaaDngen.  —  Interpretation  dei 
Art.  13  dea  frana.  Irreageaetaea  tod  1838. 

lo  den  SitiangaberiohteD  der  Booi^ld  nMico-payebolog.  wird  eine 
aoarnbrlicbe  Abbandlong  von  Fmirntl  Ober  .Irreaein  uil  Bewoaetinin  (Falnl]*, 
anaaerdem  eine  Diacataion  über  .Heiratb  von  Anatalta-Irren*  mitgetheilt. 

Hlrehert.  CuUfr«  (Aoierre),  Beitrag  aar  Tnberknloi«  bei 
Irren.  —  In  der  Anatalt  au  Aoierre  bildet  '/s  l>ia  Vi  »Her  TodeafUle  Tnbar- 
knloae;  die  Form  dertelben  iat  meiat  die  cbroniaebe  uloer&ae  Langenpbtbiaa; 
mit  ihr  verbnodMi  kommt  laweilen  die  enlero -  meaenleriaohB  TuberkuloM 
vor.  Bei  keiner  eincigen  Anlopaie  hat  der  Verf.  Tuberkeln  im  Oebini  and 
eeinan  UmbüUangan  gefunden.  Daa  gröaale  Conlingeut  au  dieasn  FKIIan 
liefert  die  Form  dea  Irreaeina,  welche  mit  einer  tiefen  Depreaaion  dea  Nerven- 
■yatama  einbergehL  Uebrigeöa  daDimirt  die  Tuberknloio  alle  Kategorie! 
dea  Irreasina,  ToriDgawelte  dia  Schwaehaiunigen  und  die  atupiden  llelwi- 
cboliaoben;  dann  kommen  die  Idioten  und  eodlioh  die  AnIgaregteD.  —  Die 
Danai  der  Krtokbalt  Iat  maiat  eine  lange,  von  einem  Jahre  bia  ao  90  Jabren; 
ea  aprlobt  Alle*  dafdr,  daaa  aie  in  der  Anatalt  erworben  woide.  Der  Verf. 
tbeilt  14  Beobiobtangan  mit,  die  meislen  mit  Antopaien;  obarakterialiMb 
iat,  daaa  maiat  die  Hake  Lange  leidend  iat,  ein  Reanltat,  daa  mit  dem  von 
Catmtü  and  Maret  d herein atimmt.  Die  übrigen  Refonde  boten  niobta  Cha- 
rakleTiatiacbea  dar. 

Taguu  (Ville-fiTrard),  über  ipoDtana  Btttrnng  der  ■llgapieine» 
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SaacibilitKL  —  Diwe  StSniDg  blldat  im  InrewlB  *la  wiohMl-  and  Unuen- 
hiA««  Byniptom,  daa  ilob  mir  ichviarig  den  geBbUsten  und  aufmarumtun 
Aoga  dantallt;  bald  gabt  aie  dsn  UluiioDtn  und  BallDoinatioDeii  Torbar, 
k«U  bsgloilat  aia  diaaelbon ,  oder  Tolgt  ibpeo.  EU  iai  niobt  Dolbwandiger 
Wowa  IrraaeiD  damit  Tarbnodan;  mit  «iner  gewltMn  ebtirfirdigeii  Beiar*«- 
lion  mäblt  VarC,  auob  die  BUgmatiMlionaii  mabieret  HeiligSD  id  diwar  8tS- 
iwig,  dio  ar  mit  Maury  dDfch  eine  lokaliaiite  AffeotioD  der  lanarratioo, 
udar  anch  ala  Folge  tob  VerletiaogeD  elo. ,  die  ticb  diese  Heiligeu  im 
ParvxTarnna  ibrar  Begsiateniog  nnbewoMt  beigabraobt  bktlen,  id  erklären 
ntraobc,  —  Dar  Varf.  tbeilt  sodann  5  B«obacbtung«a  von  SläraegeD  der 
Saaaibilitlt  mit,  die  dorob  miTorbergeMbane  oder  aoerwatiet«  UmiUnda 
bwworgabncht  irarden  uad  «ich  auf  geicblecbtliclie  VerbUtniise  belieben. 
Die  ArbMt  HbHeHt  ticb  an  die  Tbeae  de«  Verf.  über  deniclbeu  Qegeo- 
HMid  n. 

jLFivre,  abar  äie  VerKndetnngen  dea  Haataratems  im  Irre- 
«ein  (Fona.  und  Sohlou).  —  Uebei  die  Entviokalnog  und  den  Oftng  der 
HaKtkfMiUieitaB  im  IneMlB  beataben  unter  den  A«r*t«a  Teraobiedeoe  An- 
ncbta«;  die  nnHi  bebanptea  daa  Imaeln  geha  d«n  herpetisoben  Aaibrflcben 
Tarier,  die  anderen  daa  □egentbeil.  Dar  Verf.  iit  im  Allgem.  der  Heinaog, 
daM  diea«  Krankbeitan  nlobt  vor  dem  Enobeinen  von  StSrungen  im  NerTcn- 
lyatBiB  «atalaben.  Manobaa,  wu  det  Vert  in  dem  Aullretan,  der  Veriodei- 
liebkeit  der  Formen  der  HantaaMcblige ,  in  ibrar  Hartnftakigkail  elo,  bei 
daa  Iiran  ala  atw»  Baaondere«  anfabrt,  kommt  anok  bei  Nichtirren  vor; 
ladara  mag  ea  mit  der  Beobaohtang  dei  Verf.  etebeo ,  daaa  die  Hantana- 
arUlga,  wie  daa  Irraaein  aelbat,  Perioden  du  Stillalanda,  der  Remiaalon  und 
im  Bxaeerbatian  untatworfan  leien,  daaa  aie  also  den  Pbaaen  dea  Irreaeioa 
Mg«a.  Ferner  iat  F.  der  Anaiaht  (wis  er  behauptet  der  erste),  das«  aioh 
Ob  jada  Form  daa  Ineieina  eine  oorreapoDdirande  Hanteckranknog  finden 
laaa«;  daaa  abo  die  Halnr  und  der  Qaog  der  HanteifcraDknngeu  bei  den 
bres  sin  Anagangapnnkt  (Ir  die  Diagnoae  und  Prognose  dea  Inaaeins  bilden 
klnnif  eine  Anaioht,  über  deren  Bicbtigkelt  pracliscbe  Irrenlnte  ent- 
t^eiden  mögen.  —  In  dam  Kapital  über  die  Aetiologie  bebiaptet  F.,  dais 
üa  nannigfachan  Bantaikrankungen  der  Irren  nur  die  ■oiBetcn  Knnd- 
gefcoBgan  einea  palhologiicban  Znstandaa  seien,  deaien  Ansgatigspnokt  im 
NsrvMUTilom  li^e;  es  ist  gegen  diese  Behauptung  au  bemerken,  daaa  wir 
BU  wsnige  Exantheme  kenneg,  die  auf  Sanaibilitäta-,  motoriaohan  nnd  tro- 
pUaeban  Störungen  (Angioneuroien)  bemban ;  als  Typua  der  letateren  gilt 
DamentUeh  der  Herpea  Zoater.  —  Die  Tberapte  der  Euutbeme  besteht  in 
■abr  oder  waniger  bekannten  and  wirkiaman  Bneieren  Uiltelu;  von  inneren 
watdan  niu  Eiaen  nnd  Araanik  genannt. 

Sitttrof  und  Dilaporle  tMar^TÜle),  geriobtearatl.  Qatacbten  Bber 
daa  OaieteaattaUad  eine«  jongaa  Uanaohen,  der  aaiu  Titerlioboe  Haoi  in 
toaad  gesteckt;  wegan  Bcbwaobiinn  freigeeproeiian  und  der  Uard*illar  An- 
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DlaSitinngibeTiobte  d«r  SooUtä  n^d.-p(]reho1og.  bMobiftigMi 
•iab  hanptiäoblich  mit  der  .folie  bvmi  oonicimca* :  Delaiiaut!*  gagsn  Fomntt 
nnd  amgekohii. 

In  der  JoDma1*Revas  wird  die  Allg.  Ztscbr.  fBr  PiyobiatTi«  1873  b«- 
iprocben,  reip.  die  Xnfiltae  tod  Zenker  und  JtMii. 

HaibeTl. —  Baiüargtr,  BemeTknngeii  über  die  SemiasittDeD  io 
der  maniakslisobeD  Form  der  Paralyaie  g^u^rale.  —  Die  lo  bKnllg 
coDstatirlen  RemUiioaen  in  der  Pariijiie  g^odrale  keuman  nicbt  in  gleicbem 
Grade  in  den  Teracbisdenen  Formen  dieiar  Kraokbeit  vor;  eohte  BemiMioDen 
ereignen  sieb  nnr  lalten  in  den  Formen,  wo  die  Paralyaie  g^n^rale  Ton  An< 
fang  an  mit  ibreo  eiienliellen  Symptomen,  dem  Bebwaebiinn  und  der  LS h- 
mnng  siob  darbietet  und  nnler  dieien  Symptomen  bii  an  Ende  rortMhraitat; 
wogegen  die  SemiiaioneD  in  den  maniakalen ,  melanobaliicbaa  ond  in  dan 
moDomanGn  Formen  hüaÖg  tind.  Hoter  Bemiiaion  Teratebt  B.  oiebt  tina 
Remiiiion  der  eigentlichen  Lafamnug,  tondern  Heilung  der  maniakalea  An- 
lalle. Hau  bemerkt  baapUicblicb  dann  RemiBaianen,  wenn  die  Paral.  giviit. 
mit  einem  maniakalen  Anfall  beginnt;  »ie  «ind  Dar  die  Heilung  de*  bb- 
niakalen  Anfall ■  mit  Beatebenbleiban  der  ersten  Zeioben  der  Dementia 
panly tiea ;  ee  geachiebt  daiealbe  bei  dan  Bemiiaionen  in  den  malancboli- 
»cben  and  monomanen  Formen  der  Paral.  g^n^r.  Die  Hanfigkeit  der  Be- 
miaaionen  in  der  maniakalen  Form  liaat  «ich  nur  dareh  die  hlnllgen  R«i- 
langan  der  einfaoben  Uanie  erklären ,  indem  man  daa  Beataben  dei  irren 
Elementi  (dtriment  Täaaniqae)  ala  Complioation  der  Paral.  gjndr.  bei  ibrwn 
Anftreten  annimiot.  Zor  SlOtie  dieeor  Anaiobt  kann  die  Aebnliahkeit  dar 
Formen  im  einfaoben  und  im  paralyliaeben  Irreaein  dienen,  aowie  die  aabl- 
reichen  Fllle  Ton  primiiirer  Parat,  gdodr.  obae  alle  Complikation  mit 
Uanie,  Melancholie  nnd  Monomanie.  Nimmt  man  an,  dkee  die  TeiMhie- 
denen  Formen  dea  Irreaeina  die  Paral.  gjn^r,  binflg  bei  ihrem  Beginn  eom- 
pltoiren,  eo  bilden  die  Bemiaeinnen  keine  Anomalie  einer  Krankheit,  die  in 
ihren  entwickelten  Stadien  einen  gleichartigen  Charakter  lefgt  nnd  die  in 
Ihrer  eraten  Periode  bald  die  Symptome  nnd  deeabalh  aueh  die  denaelben 
£D  Grand«  liegenden  Liaionen  9er  Manie ,  bald  die  der  Melancholie  dar- 
bietet, d.  h.  Uaionen  Teraohiedeoer  and  S;rmptome  eatgegengeaelttet  Art. 

BWod,  Ton  den  Rechten  nnd  Pfliablen  dee  Aritea  in  Beang 
anf  Operationen  bei  Irren.  —  B.  hält  dafSr,  daat  eine  nSibig  eraahei- 
nende  Operation  bei  Anatalte- Irren  auegefDbrt  werden  mDaae,  anabhtngig 
von  der  ZuatiiDmang  oder  Weigemog  dea  Kranken  and  von  aeinem  heil- 
baren oder  onbeilbaren  Zuatand.  Er  modificirt  aeioe  Anaiobt  dabin,  dam 
b«i  den  naeh  Art.  8  dea  franifla.  IrrengeaetM*  trelwillig  aufgenommeoun 
Privat'  nnd  Anitalta-Irren  Toreret  die  Binwfllignag  der  Verwandten  «n  dw 
Operation  etninbolen  eei;  wogegen  bei  den  nach  Art.  35  plaoirten  Irres 
(d'ofBoe)  bloa  die  Anaefg«  von  der  Notbwandlgkeit  der  Operation  bei  den 
Verwandten  gemacht  werden  eoll;  im  Falle  der  Weigerong  deraelben  aoll 
eine  Conanllalion  von  der  Anelalt  ftmatebenden  Aeraten   ataltfindan ,    doren 
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EotMliaidnng  matugabcod  *ei.  —  .fi.  theilt  einiga  hSohil  IntanHuila  TUU 
TOD  OpermtioDaa  bei  Insn  mit,  aaUa  danoD  sich  eioer  baflnd«t,  walcher  di« 
NStmliobksit  aaeb  in  Being  maf  du  Irreigio  linar  bai  einer  iTren  Dun« 
w«gra  Canoer  roTgeDonimeDaD  Operation  bewelien  lolt.  —  fi  habt  nameDt- 
lioh  die  groua  Unempfindliobkeit  nad  di«  geringere  Reaotioit,  die  bei  vielada 
Iiren  bealeht,  in  Onniten  einer  OparatioD  barror  uod  theilt  bieranf  beiflg- 
Kohe  Beispiele  mit,  von  deneo  ein*  an  die  VerhrenniiDg  der  Hand  dsrob 
Mmeia  Scävola  erinnert. 

Du/our  (Bron  bei  Ljod),  Über  die  patbologiaoben  Befände  dei 
Heriana,  der  Laber  nnd  der  Nieren  bei  Irren.  —  Oaa  UalerUl  aa 
di«aer  Arbeit  lieferten  61  Antopaieen,  welcba  dar  Verf.  in  der  Anelalt  ron 
Salnte-Geoiuea  in  den  J.  )874  and  7S  geraaobt  bat.  Er  erwihnt  der  That* 
■«ehe,  data  die  klaaaiMben  Autoren  Aber  Irraaain,  anaaer  dan  Verknderangen 
dea  HarMne,  nar  wenig  von  denen  der  anderen  Organe  mitlheilan;  wenn  ea 
ihm  ancb  niobt  gelingen  loDte,  die  naben  Bealehnngan  der  Lliienan  der 
oben  genannten  Organe  cu  den  IrrcMinarormen  nacbiaweiian ,  «o  werde  er 
wenigatana  die  Blnflgkeit  ibrea  VorkoinmeD*  asigeD.  —  Unter  den  Krank- 
keiteo  d«  Bruatorgane  bilden  die  dei  Heriaoa  dis  Uebmbi  (44  auf 
61  Fälle  ^T4Vo)l  d*»n  kommen  die  der  Langen  (5S%)  and  der  Pleura 
(47*/g),  dea  Perioardinma  (31%);  unter  den  Unterleibaorganen  aeigte 
die  Labar  daaaelbe  VerbUtnii«  der  Erkrankangen  wie  daa  Hera  (74*/d>, 
dann  kommen  die  Nieren  (57Vo)-  —  Et  beatehen  aebr  getheilte  Anaiobten 
Sbcr  die  BInflgkuit  der  Herakrankbeilen  bei  Irren ;  Manche,  wie  Grittingtr, 
bolten  Herifebler  bri  Irren  eher  fOr  aeltan,  denn  b3a6g,  wogegen  Guülam 
nnd  Mortl  eDtgegeDttaheuder  Aniioht  aind.  Der  TerT.  fand  daa  Hera  (mit 
Anmahne  von  6  Fallen  von  einfkobem  Fettberi)  44  mal  (^  74"/«)  In  lainom 
Hnakelgewehe  nnd  aeinan  Klappen  erkrankt.  Daa  Perieardinm  aeigt  afob 
aaltener  erkrankt;  es  wurden  11  Fttlle  Ton  HeribeDtelwaeaerineht ,  S  Fllla 
T«a  Mflehflecken,  3  FAIla  Ton  Pericarditta  mit  nnd  ofana  Verwaobanng  mit 
dem  Henea  gefunden  Die  Erkranknngen  dea  Heribanteli  kommen  bInBger 
Tor,  ala  aie  wlbrand  dea  Lebena  erkannt  werden.  Die  Mitralklappe  leigte 
rieb  am  banflgaten  arkraukt:  7  mal  war  lia  ainfech  rerdickt  nnd  97  mal 
atberomatOa  entaitat;  in  »ellenen  PBlIon  iat  sie  allein  erkrankt.  Daa  Ben- 
gewebe fand  aicb  14  mal  allein  allerirt  and  iwar  entweder  fettig  degenerirt 
oder  einfaob  hypertroph irt.  Die  balbmoudfSrmigeo  Klappen  fanden  ai^ 
etwaa  weniger  erkrankt,  ala  die  Hilralia  (26  gegen  30  mal).  Alle  dteaa 
LSrioBen  gehSren  dem  linken  Berien  an;  die  reehteoitigen  BBhIeu  haben 
kann  eine  Abwelobnng  ergeben  ,  nnr  nehmen  ihre  Winde  mehr  oder  we- 
niger an  der  Verdicknng  theil.  Fetitga  Entartung  dea  Beraana  »arde  16  mal 
geftandan.  Zuweilen  war  daa  Her«  kleto  nnd  atrophtrt.  Dia  Aorta  nimmt 
im  Allgameineo  an  den  LKaionen  ihrer  Klappen  tbell;  fakndg  wnrde  ala 
alheromatOa  geftinden.  —  Die  Krankheiten  dea  Heraent  eraangeii  entweder 
die  dar  Leber  and  der  Nieren,  oder  e«  bilden  dieae  die  priuire  Erkran- 
kung nnd  alahen  da«  Qeflaaajtteni  und  aohliaailieb  daa  Ben  In  Mitleiden- 


106  LiUrrtor. 

■ohaA.  Die  Antorea  siDil  Mbi  karg  fn  UiUh«i1nt)K«i  Abu  di«  ErkMaknngsn 
d«r  L«b«r;  die  hiupUftohliobalen  derMlbeo,  diejenigso,  walohe  nwi  mit 
Btoht  mit  dem  Ineeeln  in  Verbindung  bringen  kann,  gebttren  naah  doni 
Verf.  der  ialentitiellen  tklerOten  EoUttadang  oder  dei  fettigen  Eolartnnf 
an,  mit  Hypertrophie,  aber  an  faSufigiteo  mit  partieller  oder  totaler  Aliophie 
dei  Organi,  je  Daah  der  Periode  de«  KraDkbeitiprooeuei.  OallenatMoe  aind 
bBafig  bei  den  Irren;  meist  geben  eie  nnbemeikt  ab.  Der  patfaal.  Zsatasd 
der  QRlleDblaie  iit  sehr  «achaelbafl:  bald  iit  aie  tod  FlflHigkeit  aoigedebot, 
bald  an  einem  wnsBÜcben  Strang  atiopbirt;  die  Farbe  der  Oalle  waoheelt 
Ten  lohKan  bii  tu  eiweiu.  In  31  PBUen  wnrde  die  Leber  an  gleieher 
Zelt  mit  dem  Heraen  und  den  Nieren,  oft  anoh  mil  der  Mila  erkrankt  g*- 
fnndeu;  7  mal  waren  Heri  und  Leber  sllsin  krank;  7  mal  wnida  die  Leber 
ohne  Herckrankheit  krank  gafondeD.  —  Die  kranke  Hila  bei  den  bnn 
•teilt  sich  in  awei  ootgegangeeetEten  patholog.  Zaetlnden  dar:  aia  iat  ent- 
weder weich  aom  Zerflieuen,  ein  anderea  Mal  hart,  Ton  leberartigam  Aoa- 
lefaen;  in  einem  Falte  hatte  sie  da*  enorme  Qewioht  ron  1030  Gr.  (dae  Bor- 
male  Qewioht  wecbBall  awiiehen  150  nnd  200  Qr.  A,);  iDtermittlretide  Piebor 
wurden  bei  dieaen  Krankin  nicht  gefunden.  Ferner  wurde  di«  Uilskapeel 
httnßg  iohr  verdickt  geftindeD  (Perisplenitia  ohron.);  in  einem  Falle  be&adaa 
•ich  im  Inneren  kartilaginftia  Knoten  (ChondromeT).  Üeber  den  ron  viekcn 
Aerateu  behaupteten  directeo  Elnfluu  der  krankhaften  Veränderungen  der 
Hill  aaf  die  Enengang  ton  Irresein,  drückt  eich  der  Verf.  nicht  beitlmmt 
aiu.  —  Die  Krankheiten  der  Nieren  werden  durch  die  Tartohiedenea  Arte« 
der  meist  chronisohen  Nephriiiden  und  der  fettigen  Enlartang  repnaentirt. 
Der  Verf.  tritt  (Br  die  relat.  HHnflgkeil  dar  Nieren krankbeiten  bet  Irren  tin 
und  soobt  die  entgegen geeetite  fiehanptnng  dnroh  mangelhafte  Dntarinehiug 
in  Beiag  auf  den  Eiweieigebalt  det  Urins  und  die  frflber  geringere  Brkennt' 
nies  der  Pathologie  der  Nieren  an  erklären.  —  Dia  heigegebenen  aablreieben 
Tabellen  enthalten  in  kuraer  Daritellnng  alle  61  Pille  mit  Dingooeen  und 
patbolog.  Befunden  in  6  Serien. 

Id  dee  Sitinugibericbten  der  Booiili  mdd.-piyohoL  Terbraitet 
eiob  Ltprand  du  Saullf  in  einei  ausfabrlichen  VorleiHng  Aber  die  sona- 
lisohen  Bymplome  der  ,foliei  raiionnantet*  nnd  kommt  lu  folgende« 
SoblSsten:  1)  in  der  folie  raieonnante  beetehen  unabhbigig  tob  den  psj- 
obisohen  Sjmptomen  bünög  gaoa  oharakteristiaobe  lonatliehs  Zeleben. 
3)  Die  relroepeetive  Untersuabnng  Ifaat  in  einer  groasen  Aniahl  von  PUlen 
gawisBO  Torabergehende  p*rahiiohe  Stfirangen  wlhrend  der  Pabertitaaeit  er- 
kennen. 3)  Die  mit  folie  raisonnante  bdiattalen  Irren  bieten  oft  Anomaliesn 
der  GeiohleobtMrgane  nnd  BntartDngan  der  Qeeohlsehtaipbtre  in  aaeiwar- 
teter  Weiae  der.  4}  Dieee  Irren  k&nnen  auf  allen  Alter«*lafen  ron  Hlra- 
eongaatlonen  betroffen  werden,  deren  Bymploma  nnd  Verlauf  bie  Jeut  siobt 
gaharig  klargeatellt  worden.    Eine  Ueuge  Beobaabnngen  dienen  aUBakf*- 

Die  Jeurnal-BeToe  bringt  die  FotU.  das  Referat*  der  Allg.  ZtMhf.  Ar 
Payeh.  1873  i,Fltmming  und  iMduur). 

_    „.C.ÜO'MC 
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Julib«rt.  —  ÄiaB,,   peii«diiioh«r  Verlud  de«  GedtchtDieeei 

•litt  Doppelleben.   —   Bio   bBohet   tnteraiMDlar  Fall   tod  Doppelleben, 

ia   TOD   den    bekaonteD    äbiil leben    FAllen   manobe   Abweichung    dirbieleL 

EIm  fajeteriecbe  Frao  i«t  wit  16  Jibrea  —  von  ihreiD  16.  Lebsnijabre  Ui 

-TOD  einen  Verlnal  dea  GedScbtnitsea   befallen,   der   alle  AntaiohsD  tod 

Dgppellaben    darbietet.     Der   Verlaat  de«   Qedicblnissea   erstreckt    sich   auf 

•naobiwlene    Zettperioden   und   iat    toh    wechielnder   Dauei;    die  Perioden 

luboB  aioh  allmilig  yerlingerl   und  nmfaaaeo  in  dar  lotataren  Zeit  boinabe 

iu  ganie  Leben  der  Kranken.     Baide  LeboDMUBt&nde  sind  getrennt  dnrcb 

UM  knna  lohUnUialidie  ZoiacbeniBit ,    sna   der   die  Kranke  mit  Tollstln- 

üpr  Aenderang    ihrea   ganien  WeaeD«   erwacht     Dieaei  aneite  Leben   iat 

iiBCBttidi  dadarob  cbaraklerisirt,   da««  die  Kranke   »äbrend  sainer  Dansr 

•icb  siebt  allein  dsajenigen  erinnert,  waa  aiah  in  den  vorbergebeaden  Perioden 

imtM  iweiten  Lebena  anlnig,  sondern  auch  dessen,  wa«  (icb  wabrand  ihres 

nmalen  Lebens  ereignete;    wogegen   sie   während   ibrea  normatea  Lobena 

iarcbaBa  keine  Elrinoerung  daTon  bebielt,    was   aieb  nSbrend    de«  «weiten 

L^n*    begab.     Der    Zustand   dieser   Kranken    iat   Ton    der   Definition    de« 

D^ipelbewasitaeins   oder   Doppellebens    veracbieden,    den  LiUr€  (Bevue  de 

pUloMphi«  poaitive,  18TS1    and   naob    ihm    Warhmaat   (mit  Beang  auf  den 

'■Q  der  Lonia«  Lalean)  alao  forniDlirt  bat:  aDaa  Doppelba wuaataein  ist  ein 

^■tttd,  in  welobem  der  Kranke  entweder  dia  Bewnsalaeia   hat,  dasa  der- 

atidoppelt  ist,  oder  ohne  KeontaiH  «eina«  Eweigetb eilten  Lebens  bleibt, 

~         '        '       ~    '       ~  '  ~  IT«   hat  nnd  aioh  gegenaeitig 

bat  niobt  Bewosetsein  wih- 

nd  ihr««  abnormen,   aweiten 

len  Leben ;  sie  lebt  b1«o  twei 

laa  allen  Perioden  ihres  uor- 

Erinnernng  vereinigt  werden; 

He  Perioden  beider  Znatänd« 

jem  Eweitan  Zustande  iMien 

'len  GeialeatQitand  acblie«««» ; 

Oemfltbadepreaaion    knndgab, 

r  ZasUnd  der  Kranken  unter- 

ich  (Maalal  Physiologjr)  und 

)ise«sea    ol  tfaa  Brain.    1863] 

biger  Fall,  nfibarn  «ich  mehr 

oblaäratli^er  Beaiohung   iat 


einer  Ton  ScIirSdtr  van  dir 
Brannaohweig,  1863,  p.  51), 
;i.  c.  p.  382)  mitgethailt  irird. 
Denken«.   HannoTer,   1679 
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dar  Fall  von  lotoreM«.  —  Der  Tarf.  Taraaaht  »obliMalieh  ein«  ■omaliiobe 
Erklärang  di«iM  krankhaften  Zailandea  an  g«b«o  und  findet  fbn  bagritodst 
ia  einer  Tarmioderang  dea  Binttnfluaiea  an  dem  Tbtile  dea  Oabime«,  d«r 
Ulis  dei  Osdlcbtniaaei  iai;  die  lOomeDtana  ZuiammeDaiebnng  der  Qafiaa«, 
dis  dieaar  Varmiodirang  an  Qrunde  liegt,  werde  darcb  Hjaterie  be- 
wirkt (?  R.). 

fiiv/itfaf  (Clarmant-Ferrind),  Aber  fraiwillige  Verbrannnngen  bei 
Irren,  —  Naob  einer  hlatorlachen  Binleilnng  Ober  die  Setteoheit  der  T«t- 
branoangen  an  aalbitmOrderiacben  Zwecken,  tbeilt  der  Terf.  5  Beobaoh- 
(nogen  von  Todeaflllen  darcb  freiwillige  Verbrennung  mit;  nnr  in  3  Pillen 
war  Irreiain  *u  conätatlren,  in  den  beideD  anderen  aobeint  daa  Ifoli*  Tor- 
iweiflung  geweaen  la  aeln.  In  3  Flllen  war  ein  ballnainatariacher  Trieb  toi- 
banden;  in  dem  anderen  einfacber  Entaehlnaa  an  alerban  nod  WabI  diaaer 
acbrecklicben  Todetart  bei  Mangel  an  anderen  Uittelo.  Uelancbolia  npd 
religiftser  Wahn  waren  in  3  Fillen  dia  Hatlre  anr  Tbat.  Bai  dar  Saltan- 
halt  der  freiwilligen  Verbrennangen    laaasn  aieb  keine  Voraeichen  dain  be- 


Cl.  Gallopmn  (Vjlle-B<rrard} ,  Ober  Uyapbaaie  in  der  Paraljaia 
gdnlirale  pragreisive.  —  Der  Vorf,  dieaer,  mit  dem  Prsiaa  Eiqnirol  ge- 
krButen  Arbeit  braucht  für  die  AuadrBche  .eraobwertea  Spreohan",  „Spradi- 
atftrnng"  etc,  in  der  Paralyaie  gäo^r.  die  grieobiiohe  Beaeicbnung  „Dja- 
phaaie",  weil  dieaelba  beiaer  die  MBhe  und  Anitrengnng  der  Kranken  beim 
Sprachen  hiiiBichne.  Uit  Bouälaud  nimmt  der  Verf.  an,  daaa  die  Dyaphaata 
von  einer  Incoordination  der  beim  Spreaban  notbwendigen  Unakelbewegungen 
abhängt;  er  stellt  jedocb  eine  eigentliche  Paraljie  der  Znnge  In  Abrede. 
Der  Sita  der  Stömng  befindet  aicb  im  Cenlrnm  der  coordinirtan  BewegtingMi 
fOr  die  Sprache,  im  Bulbus  der  Uedulla  (BnlbSrparalyae),  voriagsweiie  in 
den  Corpora  reatirormis  (4.  Ventr.),  wo  der  Hypagloaiua  und  FMciilii  ihren 
Urapning  nahmen;  G.  heseichnet  die  StBrung  ala  „Ataxia  lingaalia  et  la- 
bialii".  Er  atfitit  aeine  darauf  boaflglicben  Erfafaningan  auf  6)  Fille  von 
Paral.  g4aii.  der  Teraohiedenitan  Perioden.  In  IS  Antopaleen  fand  6.  oon- 
alant  Varlndernngen  im  Bnlbni ,  aaf  dem  Boden  de*  t.  Venirikela ;  dieae 
Veilndemogan  beaieban  «ich  auf  daa  Ependjma,  die  Oeflaae  nnd  die  Nerven- 
Bubatana  und  bettandao  hanplaiohliob  in  einer  aebr  intenaiven  SefSaaent- 
wiokelang,  einer  Zellen wnebemng  and  einer  Deatroclion  der  grauen  Zellen 
der  Uripmngakema  de*  Hfpogloaana  and  Faclalia.  —  Die  labiale  Al«xie 
beatabt  darin,,  daaa  einer  Bewegung  dar  Lippen,  die  «ine  beatimmte  Biob- 
Inng  und  einen  eben  aolohen  Umfang  bat,  eine  Eeihe  von  nnwillkflrlioben 
Bewegungen  vorhergeht  and  namentliob  folgt;  dtean  nnwillkSrlieban  Be- 
wegangen  haben  dieaelbe  Kcblnng  wie  die  willkflrlicben ,  aber  faat  atela 
einen  geringeren  Umfang;  aie  äuaaert  aiob  hanptaacblicb  beim  Sprechen, 
■Hein  inwoilen  auch  bei  der  Uaitlkation,  der  Anatrengnng  den  Hund  an 
aAien  und  bei  Scbmeraampfln dangen.  Je  nach  den  venohiedenen  Stadion 
dar  Parti,  ginir.  lind   vericfaiedene  Qrade  der  labialen  Ataxie  vorbanden; 
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in  enteD  Sltdiam  lind  dui  Abrilltra  ZatammaDtlebangen  der  Lipp«D  «n 
btaerkao,  die  sich  auch  Toriagawaiaa  im  drittan  SladiDin  wiedBiflodaa ;  daa 
mila  Slkdinm  iai  daa  abarakteriatiacbe  Tflr  dia  ia  Rad«  aiebeode  Slfinmg. 
li  der  Znngan- Ataxie  (1lngii»)e  Ataxie)  baatabeo  dieaelban  BtSrang«!) 
Kr  die  Zanga.  Beide  Atai'ieen  aind  nicbt  ateli  in  gleichem  Qrade  Tot- 
baadm,  aneb  kuin  jede  für  eich  alleio  bealebeo.  Die  Pueae  der  Zaoge 
ulcnebeidet  aicb  töd  der  Ataxie  dadnrcb ,  daa*  dar  Kraoke  liei  jener  im 
BtHrabee  die  Zunge  anaurbalb  dea  Mondes  au  ballen,  bedealende  aod  an- 
hiJloide  An  et  rengangen  machen  muaa;  bei  der  Paralrae  der  Zange  im 
3.  Sudinm  kann  die  Spitte  der  Zange  kaum  bia  au  die  untere  Zahnreibe 
gtbracht  werden.  —  Die  Dfapbaaie  iat  die  DBtQrllobe  n>lge  der  labialen  und 
llBgmlen  Ataxie;  die  Sprache  der  Kranken  kann  Folgende  StOrangen  dar- 
liUen:  1)  nnTollatSndige  Anatpraohe  einer  Bilbe;  2)  Ueberapriogen  einet 
Silke;  3)  nDTDlIitlodigM  Wiederbolen  eioer  Silbe;  4)  follatandlgea  Wieder- 
Ulea  einer  Silbe;  5)  plBtcIichee  Anhalten  der  Sprache  in  Aagenblioke,  wo 
liae  Bilbe  anageaproobeD  «erden  aoll;  6)  Stecken  der  Spraobei  7)  auaier- 
ordentlicb  langaame  und  gleichförmige  Aaaapraohe;  8)  Stummaein.  —  PilliatiT- 
»iOel  gegen  die  Dyaphaale  lind  von  Seiten  der  Kranken:  langaame  Ana- 
^nehe  and  Teminderong  der  OrOsae  der  Bewegangen,  die  durch  Lippen 
ud  Zange  bewirkt  werden;  letatere*  erreichen  die  Kranken  dadurch,  daas 
lie  die  ZahobOgen  naher  ala  gewflbnlich  inBammenbalCen..  Die  Dj'apbaeie 
M(l  gant  deueelben  Phaien,  wie  die  anderen  Symptome  der  Faral.  gdndr.; 
H  kann  eie  auch  in  den  Remiaalouen  deraelben  Tollatändig  «erechwindeD, 
(Peru,  rolgt.1 

Simrel  (Fain),  geiichtaärall.  aalacblen  über  den  Qeieleeiaaland  ein» 
lediTidaama^  daa  Varauche  zur  Brandlegung  und  Seibatmord  gemacht  halte; 
dn  Angeklagte  iat  nicht  irre,  londern  eimalirt;  in  Folge  tou  Convalalonen 
ii  ieiBer  Jagend  (er  iat  bemiplegiaoh}  und  tou  Miaabrauch  alkoboL  Qe- 
tdake  aind  seine  moraliachen  Qefahle  abgealnmpft  und  iat  er  au  geflhr- 
Uen  Impalaen  geneigt;  leine  Verantwortliobkeit  iat  deabalb  begrenat.  Temr- 
llitilnng  an  20  Jahren  Znobthaue.    Bio  dieaentirendee  Outachten  iat  beigefagC. 

In  den  Bitanngeu  der  Soo.  m4i.  payoholog.  wird  die  folie  raiaannanle 
aailei  beaproohen. 

Septemberbeft.  —  P.  Ditpint  (Maraeille),  Ober  die  Solle  der 
Fijehologie  in  der  Lehre  Tom  Irreaein.  Die  Aafgabe,  die  aicb  D. 
Hilll,  tat,  den  Beweie  au  lierem,  daa*  in  der  Irreaei Befrage  die  Pajcbalogle, 
Hl  eine  Natnrwiaaenaebaft  iat,  ehenao  wie  die  Palbologie  bethelligt  iet  und 
iiu  die  eratere ,  weit  entfernt  die  legitimen  Rechte  der  anderen  aa  hebin- 
in,  dleeer  aar  einen  gBnaligen  Stfltipankt  rerleiben  kann.  Der  Terf.  hat 
'ieae  Idee  weiter  aatgeflbri  in  aeineoi  Werke  ,Snr  Ia  falle  ätudide  an  point 
da  Tue  pfjrcbologiqae',  einer  natflrlioben  Geachichte  der  pajcbiichen  Aeoiae* 
ntgta  im  Zaitande  der  Yemanft  nnd  im  Irrceein. 

Qiältpin,  eher  die  Dytphaaie.  ^Forti.  a.  Scbla».)  —  O.  bllt  die 
t^baaie,   alao   die  Lippen-  and  Zungenataxie,   fSr  ein   pathognooiIaobM 
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Zaiolisn  der  Ponl.  g4nit.  progreti.;  mtn  kSoD«  lie  geoin  tod  aHea  an* 
deren  SpracbitB rangen  (t.  B.  rom  Slotteni,  tod  den  Sprach ilBrnn gen  in  ie- 
miplegiaehen  Zatlladen ,  bei  Qehirnerweichatig,  in  der  Chorea  etc.)  nnter- 
acheiden.  —  Den  Bcblaai  der  intoreaeantea  Abhandlung  bilden  35  anaga- 
wftblte  Beobaohtongen  der  in  Bede  atehenden  StBrnng  alter  Grade  der  Parat, 
g^dr.,  davon  3  mit  Anlopaieen. 

H.  Bonntt  (Koobe-Gandon,  Hajenne),  Ptageu  beaflglieb  der  Art.  14, 
30,  39,  30  n.  31  des  Irrengetettee  r.  30.  Jnni  1838.  —  Dnrcb  Bei- 
apiele  aacbt  der  Yttt,  la  faeweiaeo ,  daai  da*  Pablikam  eicb  niemali  bat 
angelegen  lein  laeeen ,  d»  Irrengeieti  aeit  deo  40  Jabren  aeine«  EtIrsso 
grOndlich  tcenoen  tn  lernen  und  daaa  alle  «dminfatrativeD  Bnndacbreibea 
Dirgeodwo  dnrehdringea.  Dieae  VemachllaaignDg  liegt  nach  dem  Terf.  nicht 
an  der  WlaaeDachafl,  die  aeit  80  Jahren  gearbeitet  nod  geancbt  bat,  daa 
Pnbliknm  anfcnkUren,  sondero  aa  gaoi  anderen,  neial  aocialen  VarhSII- 
niaien  der  Jetatirelt. 

Dia  Socidtd  mti.-pajobol.  beeohSfilgt  »ich  mit  der  Forts,  der  Beaprechnng 
der  phfaiachen  Symptome  der  Folie  raieonnante. 

Die  Jonrnal-ReTne  bringt  u.  a.  Aaitflge  ms  dem  Correap.  B1.  (1874). 
dem  Irrenfrennj,    llrchow'a  Archiv  (Etlicher  Veitatana). 

Noveroberhert.  -  P.  Dtspine,  Fall  einer  acuten  Hyaterle 
beim  Manne.  ^—  Der  Verf.  reiht  dieaen  Fall,  der  in  aeiner  acnian  Form 
■elten  iat,  an  einen  anderen,  den  die  Gas.  mdd.  vom  4.  Deo.  1875  mittbeilte. 
Er  betriOl  einen  noch  jungen  Haan,  der  In  Folge  einea  PeUolenmbrandB 
plOtalioh  TOD  beftigeo  Convnlaionen  befallen  irarde.  Dieae  AnfUle  danertao 
fort  ond  (eiglen  aicb  in  9  Farmen:  als  aomnambater  Schlaf,  ala  ConTolaiooeii 
mit  und  ohne  Bewnatlsein.  Die  Krankheit  ging  innerhalb  8  Monaten  all- 
mllig  in  Oeneanng  Aber.  Kaliam  und  Natriam  bromat,,  Seehtder  nnd  kalte 
Doaoben  waren  die  Hanpimittel. 

Ana  der  Elinik  dea  Dr.  B.  Bonnei  thailt  Biaüte  einen  Fall  Ton  Frabtnr 
des  Hamenia  bei  einem  an  Faral.  g^ti^r.  leidenden  Indiiiduum  mit ,  die  nach 
6  Tagen  den  Tod  berheirohrte.  Die  Veraolaaaang  des  Brncbes  war  ein  unbeden- 
tender  Palt.  Die  eigenthllmlichen  Befände  dieaea  compUcIrteD  Brncbes,  welche 
die  Antopsie  naohwiea  (fettige  Enlartnng  der  Knochen?),  werden  anf  die 
Paral.  bezogen. 

Jf,  Sfraofl  (Bleis),  die  Binbildangskraft  Im  Irresein,  eint  Blndia 
Aber  Zeicbonngen,  Pläne,  Beaubralbnngen  und  Anadge  der 
Irren.  —  Der  Tetf.  nennt  Brierre  dt  Boümoiu,  Morel  und  Tr^al  ali  solche, 
die  sieb  Tortngaweiae  mit  literariacheu  Eraengniaaen  der  Irren  befaett  haben; 
in  der  neuesten  hat  F.  TardUu  (f  1878}  in  seiner  gerichtalrati leben  Ab- 
handhiDg  Bber  das  Irresein  den  Zeichnungen  der  Irren  eine  baaondere  Aof- 
marksamkeit  geacbankl.  Wenn  der  Letalere  behauptet,  der  Irre  aetebne  in 
Allgen.  nicht  wie  der  Nlchlirrs,  so  geht  <S.  noch  einen  Schritt  welter,  Indon 
er  SOS  der  Zeiobnnng  eines  Irren  die  Form  des  Irreseina,  womit  derMlhe 
behaftet,  oft  erkennen  will.    Der  Verf.  will  sieb  aber  nicht  btos  mit  den  Zeicb- 
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mmgan  tod  tiren,  BOndern  nnch  mit  anderen  kanRtlertscIien  EntwOrren  und 
nll  den  Amflgen  gewisser  Irren  bssehiriigen.  Coter  den  Terscbiedmen 
Farmen  des  Irreteins  sind  es  die  cfaroniichen  ZaalSnde,  die  mit  psrtiellen 
Wilmidcen,  mit  Tarrolgongswabn  allein  oder  gemeinsohsflUcb  mit  Megalo- 
nittie  Bebtifteten,  welche  den  meialen  Stoff  In  den  angesogenen  Beitehnogen 
liifera.  Die  kflnstlerlachen  DarstellaDgen  der  sd  Verfolg ungRwsliD  Leidenden 
Uelen  einen  besondsien,  mit  der  Wabnfarm  in  Einklang  atebendeo  Cba- 
nkter  dar;  gewShnliob  sind  ee  wahre  Daratellnngen,  kleine  Campositionen, 
ia  dmni  die  Kranken  ihr  Unglück,  ihre  Marter,  VetMgnag  etc.  abbilden; 
tawellen  atellen  sie  nnr  Sinnbilder  dar;  LSwe,  Wage,  die  Symbole  der  Kraft 
nsd  Oerechtigkeit;  Arche  mit  Tanbe,  dU  der  Beft'einng  etc.;  andere  Zelch- 
muigtn  dieier  Irren  leigen  einen  abweichenden  Cbarakler,  der  in's  Bizarre 
ud  Dngebenerlicbe  gehl:  besondere  Arten  Ton  Henschen,  Thieren  etc.  — 
tHe  Zrichnangen  der  Kranken,  die  an  ob roniacb- man iakali sehen  ZualHndeit 
Itides,  seicboen  sieb  meist  durch  bScbst  eomplicirte  Linien  und  die  grell- 
■tn  nnd  nnwabraobeinUcbeten  Farben,  ferner  durch  unhekannte  Hanstro»!- 
liten  ana;  anweilen  sind  die  Zelohnangen  aber  sehr  aorgttltig  and  Tollendet 
Higenibrt,  namentlich  wenn  es  sich  nnr  um  Wiederholung  desselben  Oegen- 
■ttadei  handelt.  —  Durch  die  Art  des  Antuga  der  Irren  nnlerscbelden  siob 
fii  tinielaen  Formen  Ihrer  Krankheit  eehr  von  einander;  der  Anzog  des 
ÜHlaciis  ist  excentriach,  bizarr  und  sehr  verBnderliob;  der  ehrgeizige  Mo- 
MMa  koatflmirt  (ich  mehr  nacb  seinen  ehrgeizigen  Ideen;  daa  KostBm 
Irt  (Uit  SD  pBarrenbaft*,  wie  bei  dem  Uaniaoas;  der  Schwach  ainnige  legt 
IBttErtlkat  an,  den  er  fSr  sehr  koetbar  hBlt;  daeeelbe  gilt  Tom  paralytischen 
nd  OretaeD-Scbwaebainii.  —  Die  Zeichnungen  der  Megalomanen ,  welche 
•>  partielleii  WaboTorstellnDgen  leiden,  sind  saaber  aasgeführt;  sie  stellen 
Mbt  PIBd«  TOn  Pallateo,  Calhedralen,  Glrteo  etc.  dar  nnd  haben  Aebn- 
Behkait  mit  denjenigen  der  chroniacben  Uaniakalen  mit  Vorherrschen  ebr- 
pltiger  Torataltnngen.  Von  den  Zeichnnngen  der  Megalomanen  nnterscbeiden 
lieb  die  der  an  Paraljaie  gln^r.  leidenden  Kranken;  obgleich  sie  meial  mit 
OlOssanwahn  behaftet  eind,  so  bilden  ihre  Darstellungen  den  grBaaten  Con- 
tnM  so  ibreii  Voiatdlongen :  der  Palaat,  den  der  Paralytiker  schildert,  iat 
■od  etwa*  Denk-  nnd  Fassbarea,  wogegen  dieZeichonng  desselben  dnrchaua 
nichtig  nnd  erbirmlieh  ist ;  «nsierdem  sind  diese  Zeichnungen  meist  he- 
•AsDttt.  —  In  den  psychischen  Scbwichesua finden  büngt  e»  von  dem 
Onde  der  Erkrankung  alt,  wie  die  Zeichnungen  anafallen;  in  den  ersten 
BMiea  tragen  dieaelben  den  Charakter  dee  Kindlichen,  Naiven;  in  den  ror- 
prtt&teren  Stadien  haben  als  mehr  einen  UDbedentenden  und  uDsusaaimea- 
Uigeodaa,  wandelbaren  Charakter.  -  Zolettl  faespriobt  der  Verf.  die  kOnst- 
kitaoben  Beatrebnogen  der  Blödsinnigen;  sie  eind  kindiacb  und  beschrKnken 
Ml  airf  Naohbildungen  ron  gesehenen  Gegen atandin,  die  oft  klein lich-esact 
Md  ohn«  alle  Perepeetlre  sind,  gerade  to,  wie  die  Kinder  leicbnen.  —  Der 
'«l  maelit  scblieMlicb  noch  die  allgemeiDe  Bemerkung,  dass  die  Zrich- 
aagaa  der  Irren  oft  obacfio  aiDd;  es  scheint,  dass  haaptsichlloh  die  au 
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VwToIgUDgtwkhii  Dod  «n  pajcbiiehen  SchwkcheiDitftndra  Leidendtti  la 
(olaben  Zeichnangea  beiondsra  hinneigen.  —  Eine  Uenge  Beobacblnngi- 
maltrial  wird  aasfOhiliah  milgetfaeill. 

Tagutt  tbsill  sBiae  ErTibrUDgen  in  Vilh-Erratd  Aber  du  von  Ponter 
empfoblen«  farbige  Licht  bei  der  Bebandlnog  du  InreMina  mit  (.vergl. 
Jauaarbeft);  diNelben  lauten  keineiwegi  gflnatig  fQr  du  blane  Lieht,  dem 
ein  Paralftitcher  mit  lobiOohliger  ADfregODg,  ein  TobiOcbtigar ,  eine  b/- 
■leiitcbe  Dam*  u.  A.  anigesetzl  trnrdan  und  Ewar  obne  alten  gfloiligen 
EinäoM.  T.  fahrt  an,  daii  daa  blaue  Liebt  ein  OefSbl  toq  B»klea>maag, 
aber  keine  Ei'niDhlAremng  bei  leioen  Kranken  m  Wege  gebracht. 

Bin  gericbtiftretlichu  Gutacbtsu  von  Combea  (Bt  Oemmee  inr  Lnire) 
belliflt  einen  mit  Uelancholie,  Verfolgungsirahn  nnd  HallQCiuationen  be- 
bafteteo  Iireo,  der  einen  UordTerauob  begangen.  Der  Analalt  im  J.  1870 
ingewisaen,  wird  da«  Krankenjourntl  bia  1876,  wo  der  Sahwaebainn  begann, 
mitgelhelll.  Hittheilungen  Ober  die  apltereo  Znatftnde  irrer  Detinirten  aind 
leiten,  aber  in  mohi  denn  einer  Beiiabung  wicbtig. 

In  der  Sitiung  der  Sociale  mdd.-paycbol.  vom  31.  Juli  1S76  fand  eine 
llngere  DiicuBiion  Aber  die  „Agoraphobie  der  Deutachen*  {Cordt», 
Wu^hal)  Statt,  welche  Irreteiniform  in  Frankreich  bii  1873  nicht  be- 
Bcbtieben  war;  in  dem  gen.  Jabre  TerOffentlichte  Pimmd  im  ,Lpon  m^- 
dioal*  eine  (ehr  »chStaenswertbe  Arbeit  darBber.  An  der  Diaeuiiion  be- 
thsiliglen  sich  Legrand  du  Saulle,  Falrei,  Dagonit,  Dtlaiiauve  und  Feumel; 
mit  Auinahme  de«  Letiteren,  der  die  Stfirang  tttr  eine  rein  p«yebologi«che 
Affection  hall,  neigen  lich  die  Anaiohten  der  Uebrigen  dahin,  dietelbe  mit 
den  Dentacben  fQr  eine  Krankheit,  eine  Nenropalbie  «n  erkliren,  di«  Tom 
klini«chen  nnd  nicht  Tom  rein  paychologiacben  Standpunkte  ana  anfm- 
faeaen  aei.  Rtummi. 


Die  periodischen  Psychosen.  Eine  klinieche  Abhandlung  von 
Dr.  Ludwig  Kirn,  i^tuttgart  bei  Friedrieb  Enke.  1878. 
S.  114. 

B«  alnd  nach  unierer  Aneioht  keine  weaentlicb  neuen  Tbaleacben,  welche 
der  Terfaiaer  der  Torliegenden  Abbandlung  cur  Aetiologie,  Symptomato- 
logie etc.  der  periodiaeben  BeelenatSmngtn  auf  Orand  seiner  Beoburbtungen 
gefunden  hat  nnd  dem  Leaer  TorfObrt.  Wa«  er  nni  Ober  die  Enlilebnng, 
den  Terlaof,  die  Torberaage  und  die  Babandlnng  dieeer  bochintereiaanten 
Form  dar  Qeiatei*t6rung  mittbeilt,  iit  im  Weaentlioben  ichon  Ton  frOberen 
Autoren  herTorgeboban  worden.  So  bietet  das  neneate  Handbuch  der  Paj- 
chiatrle  ron  Schutt  unter  (einem  reichen  Inballe  auch  eine  eingebende  Be- 
acbreibung  der  periodiachen  Paycboaen  dar,  welche  in  mancher  Besiehonf 
eine  unverkennbare  Aehnliehkeil  mit  der  Arbeil  Kirn't  anfweisli  eine  Aebn- 
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Kebkait,  welobe  MlbatTarttBodlicb  boi  dam  gemetiiMhaltliGheD  Bodia  dar 
AaataJt  «n  Uleiwii,  not  welchem  beide  AntoreD  ihre  Beobach langen  gemacht 
bkbaD,  ntefat  bafteindeD  kann.  Bei  SdtBU  lowobl  alt  Kim  findet  sich  der 
KtMika,  walobw  «einen  periodiiehea  Anfall  von  Hania  damit  einleitet,  daii 
■r  dea  Bat  nit  eloem  Federohen  eobaiflekt  nod  die  19.  Beobachtung  der 
£hi'aobm  Mosographie  mH  ihrer  tat  Ton^ligar  NahliyposloBe  berabendei) 
BeUdatdi&rttritil  wird  ueh  veo  SchlÜt  amfabrliobar  nitgetbeilt.  Der 
Wertb  d**  Abhmdliuig  Kim'i  tehaiM  mir  haoptiiehlloh  in  der  aaetkan- 
■■agawarümi  LeiMang  der  Verfueer  «n  bernhen,  dai  bereite  geaammelte 
Naterial  und  eeina  uganen  relativ  •ahlreiebe»  Beobaohtnngen  %ä  einer  klaren 
aad  Sberaiobtl leben  Dantallang  dn  gaaaamteD  Ktenkbeitebilder  und  inr 
ABfat^ang  gut  abgtgnaatar  Omppen  benatat  an  haben. 

ttmeb  «inem  kDraan  geachiobti loben  UebirblJch  wendet  etoh  Kirn  cnr 
■ligeDaaineD  Path«>gena«e  *ainei  Oegenitandea.  Die  von  ihm  herrorgeh ebene 
KetkwaDdigkelt,  daa  VorkoMinen  parlodiceher  Peyohoeen  beweden  an  mBiaen, 
ibtbu  katnt  noek  beetahen.  U»a  wenlgeteni  «eheiot  diese  Form  der  Allana- 
tiaa  bacttita  Ihr  rolle*  pejeblatrltabei  Bargirreeht  erworben  in  haben.  ■'  lit 
äa  ja  erat  Doch  in  nenerer  Zelt  anf  der  Jabretritanng  dea  Varaina  dentacher 
IneBlnte  in  NUrsberg  tob  veraohiedanor  nnd  gewichtiger  Seite  aar  Auf- 
■^ma  in  die  ZlhlfaKttchan  eropfohlen  worden.  AU  periodiicba  Piirehoaen 
•ind  naoh  Kirn  lokbe  ancnaehan,  welche  auf  einen  danomd  pathologiaehen 
Etubuid  beruhend,  nur  !□  gewlaaen,  bald  mehr,  bald  minder  regdmaaeigen 
SriträomM  mit  obaraktariotiaaben  Krankbeitaffiilen  in  Boene  treten,  wlbrend 
in  den  ZwiMheataiten  nnr  laichte,  oft  sehr  geringgradige,  pajehiache  oder 
narvSsn  VartodMiiDgM  aa  den  Forthettand  de«  krankhaften  Znatandet  er- 
iaMcn.  2iK  FaatateUong  der  Dlagnoie  bat  man  alao  «ein  Augenmerk  ein- 
mal auf  di«  Inlarvalle  md  awaltena  and  baoptilohliob  «af  die  Beohachtnng 
dar  Anfälle  aalbat  in  liohlen.  Bi  folgt  nnn  ein  Vermich  die  rühaelbift  er- 
Kbainende  Tbataiohe  *o  weit  al«  mSgüeh  TiraUtndlloh  an  maohen,  dua  die 
auielnen  AnflUe,  lelbat  Dich  ntehrmonatliehar  Panie,  atota  wieder  die  glel- 
dMB  KrankheUablUer  Uefera  oder,  wie  f  im  «i^  anadrllokt,  photognpb lache 
Abbilder  der  frSherea  lind.  Aehnlicb  wie  bei  den  gacnnden  Henacben  die 
Mblrai^en  VonteUoDgen,  wetoha  in  uin  Bewnsataein  Bbergagangen  lind, 
lieht  verlonn  gehen,  «ondem  nur  aeitweiae  inrfioktreteii,  um  bei  paaeander 
fl«liiHtnlniit  rieh  wieder  In  den  Votivgrand  in  dringen,  ao  sind  auch  die 
ElaBMnt«  doi  Ab£b]1i  wifarend  der  fteten  Zelt  dem  BewoHlieln  nur  ent- 
rtckt  d»er  nooh  im  Gabin  •nlgMpaichert  nnd  TennSgoo ,  aaf  bettItnBite 
riBli  aln  odei  por^here  Veranhuanagan  hin ,  plOtilleh  wiedar  aalbatineheM 
■ad  in  der  Uhtcea  Baibtnfolga  an  Torianfan. 

Die  Katbeilnng  der  in  AafäUan  anftretanden  Pajrohoaea  geaohiebt  naeb 
3  Qua Ifihtipn nktnn ,  den  nretdillchMi  Bedlagnngen,  dar  Daner  and  dem  In- 
iuiU.     Dnnaaab  antetkoheidet  Arn 

L     IM«  UhlM,  d.  h.  diraet  oentral  bedingten  periodiaehea  PsfObMeD  : 
1}  Solobe  mit  langen  AaBUlen. 

2.ii«himr.p.r.«utri..  xxxvi.  i.  _•*,=,  CoO^[c 


t)  PcriadiMho  Uanle. 
.  b)  FwiodiiohB  Meliwdtoli«. 
o)  PeriodiRohs  cyklisobe  PirakoM. 
3)  Solcbe  mit  knnan  Aofllko. 

n.     Seotmdär  avigelBsta  in  Aaniten  TMiantende  PlfehOMii. 

Im  ipgGiAlleti  Tbeil  folgt  nao  dia  ciBgabeBd«  BanlinäaBK  der  eift- 
zolnen  UnlerftbthaitDiifmi,  AU  bMondwi  herTomlialMBde  «Mganwi««  Cte- 
rabtare  der  TypoMO  mit  laufen  AuQUIaii  gölten  folgaada.  ZttMeia*  m>- 
krauben  erblich  belaitate  QefaiiDe  nater  dam  BlafloM  dar  Pnbertit,  tw  detan 
Stplia  ancb  da*  Klimakiarimn  treten  kann,  «Ibrand  BraatMag  dar  eiWicliDD 
Bolastang  dnrch  andere  ConatilotioU'AnemaliMi,  pajchiaab«  BJnHaaa  tU. 
■eiteo  ist.  Die  Anfälle  aelgen  aellMi  tSr  den  8e«aHmtT«(Unf  ei*a  gtateha 
Daaer,  käoOg  Sndet  «ick  eine  Neignog  am  TarllogMWig  dat  PaTWyHiMD- 
Charakteriitiaoh  ist  aueh  der  raache  Beginn  nnd  ebanao  raaohe  AbEaU  4t* 
Anßille.  In  den  iDterTalUtreo  Zeiten  findm  aick  weniger  qnalltatiTa  ¥«>• 
IndeniDgeD  der  gemllth  liehen  ^nnd  geiatigen  SphBre  ala  aolaba  qBantüatirer 
Art  (Abnahme  der  Intelligena,  reiabare  Bebvick«  u,  ■.  w.).  BBokaMAliah 
der  Btnfigkeit  der  eioaeinen  Unterartan  aobllaait  aieb  Kim  der  allgeBSin 
gQltigen  Annaboi«  an,  indem  aaob  Dach  ihn  die  pariodiaake  Hanie  in  diaaar 
Beaiebnng  dIa  erate  Stelle  einnimmt,  die  periodiaahe  Helaaoholie  dagega* 
tu  den  aeltentten  Fonnan  gabOrt. 

Die  aweite  Unterabtheil  nag  der  oantral  bediagtan  patiedUoben  Paj- 
ohoaen,  di^enige  der  kureen  AnAlle,  nnteraeheidat  aioh  aoaaer  dar  kiraaroi 
Dauer  ancb  noch  in  manohar  anderen  Beaiebnng  Ton  der  Torigen  Orappa. 
Bcbon  in  ttiolDgiaohar  Hiosicbt  iat  berTnrvaheben,  daaa  die  Heroditlt  bei 
ihr  eine  geringere  Eolle  apialt.  Sie  sind  weiter  an  kein  baatimmtea  Lekaoa- 
alter  ToraBgliob  gebunden  nnd  anoh  qnalitatiTe  dsreb  weit  aebwetereStBningaB 
dea  Bewnutaeioe,  grOaaere  Erregung  und  intenairere  rootortaabe  BotUdnog 
Btugeaeichnet.  Endlich  bieten  »ie  eine  eDtsohledan  günatigeie  Toitianage  ela 
die  Tjrpoaei»  nit  laagen  AnMIen. 

In  atDBm  gewiMm  Oagenaatae  an  dieaen  immaernlmi  Tjppoeea  atebaa 
die  MOOudAr  aoagelfiaten  Pajcboaen  mit  pviodiaefaer  Wiederkdbr.  Bei  ifaaan 
handelt  aa  sieb  siebt  nm  eine  direet  vom  Centralner  rauaytem  «MgalSate 
gjmptomaiireihe ,  Tielnehr  bedarf  e*  Jedea  Ual  einea  ezoenttiieb««  orgaai- 
■oben  Factors,  am  aaf  den  Wege  der  Necvea-  md  BlodubMU  daa  «llwdiagi 
krankhaft  angelegte  Qebint  anr  AnalBanng  einaa  Aolklla  annregeo.  Dlaae 
Formen  aeigan  Aeluiliebkett  nit  im  reflaetorlaefa  anageUMeu  epileptUebeti 
AltnUlen  nnd  kOnnan  nanh  d«n  Vofgaaga  Ktppif*  annh  ab  BaflezpeyiboeaB 
beseicbcel  werden.  Uebeiwiegand  aiad  anofc  hier  dia  Banlakaliaahea  Im- 
aOads.  Unter  den  itiologiaab  wirkMdeö  Meaentaa  alnd  ala  dte  hlaflgatan 
BD  erwlbnen:  UterlnMden,  HeMtraatien ,  Herataiden  mit  FluLlasea  amn 
Kopfe,  ecbwelluDg  der  Sobilddrflae,  welehe  BtMnnplijppertmiaa  i»  QeUm 
barrormb  ■.  e.  w.  Aenh  der  faar^U  arwibeie  FkU  «on  SebUehHfforaaliit 
gehBrt  hierher.     Die  Prognoae  dieser  Farmeo  iat  verhiltnieamlaatg  gflnatig 
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■ad  ricMet  sieh  M«h  der  lUglwhksil,  die  periphersn  Bcdiiipingen  «d  ent- 
ÜBtaa  «dar  aicbt.  la  Betreff  in  b«i  ■Rmmtliok«  Tfpown  wwobt  äU  An- 
GBe  «b  ««ek  dl*  fnien  Zaltan  beglaitendon  soiiietiKilien  EnobalniiDgen  — 
T«rtnd«rBBg«a  dar  Clrauhtion,  VcriimlMt  im  PnpJUei),  trophUcha  8t&raagMi 
o.  a.  w.  —  mau  anf  du  Original  rttwm»m  werden.  Du  lettta  Blett  iit 
te  TlMra^  gewidmet.  Der  VeHaeeer  hat  is  rfneelnHi  FUlen  ueoh  langer 
aed  fJMiiMmmuig  fortgeeetaler  Anwcndang  einei  Opiiue-  nnd  Uorphiomtha' 
nfäe  HeUnng  aisbeien  eebeo.  Anoh  »jmptotoMiieb  leiilete  dlew  Uethede 
Hcti  da«  UeUU. 

Die*  in  Kflnw  der  Inhalt  der  £»«'aehaii  Schrift.  Ob  die  Yoa  ihm  e»U 
iB*«rkennbar  kfitiachem  Seharfiina  aufgetteUle  BiDthellong  in  flinr  reioheo 
OläadeisDg  rieb  Ginen  bleibeeden  praetieohea  Wertb  erwerbea  wird,  tcbeint 
■ir  nach  Meine«  Beohaohlungen  nicht  aaieer  eUein  Zweifel  in  sieben.  Kim 
■elbet  nuebt  an  reracbiedeneQ  Sielten  Aal  die  Schwiirigkeiten  «afmerkeBa), 
wdofae  in  manebem  concreten  Felle  rOr  die  Zatheilong  la  einer  heatinimten 
Gni|)peaich  heran  »teilen.  So  habt  er  herror,  daai  der  genetische  Qesicbtapnnkt, 
aub  welehfin  «r  aaiaa  beiden  H*q|»tablliennDBU  »u^gulellt  bati  aiob  in 
tUbii  Ftllen  weder  naoh  det  einen  noob  dM  anderen  Beite  hin  mit  Sichet- 
bait  ontscbeidan  llset  und  wirkliebe  DebergangaCormen  Torkommen,  d.h. 
Fllle,  wolobe  neben  ainei  centralen  ürsacbe  anch  dnrch  peripbera  Ver- 
Iwlmiingliii  der  KSrpai  beeiti&uet  wnden.  AI*  die  bareohtigaten  Faetoren 
üt  Aim  Aofelallnag  dar  Tereefaiedenen  UnteiabtfaeilaDgeB  aind  wohl  Danar 
<nd  Inhalt  der  eiaaelnen  Paresyame«  ■□  betrachten,  obwohl  aneb  hier  Fille 
sieht  selten  aind,  welche  entweder  in  quantitativer  HinBt<dit  einen  ragel- 
taasB  Varieaf  leigen  «dar  bat  wvlebon  äie  Tancbicdenen  Aamie  ninht  immer 
gans  gleiobe  pbotographische  Abbilder  dubielen.  Du  letstara  Verballea 
tiitl  saweilen  anok  fflr  dia  fraien  Zaitoo  herror.  Bo  bot  ein  Kranker  nneerer 
Am^A  Miit  periodiaebat  Uanio  mit  langen  AntUlen  in  dao  InterraUen  alobt 
blea  ein«  (ptaatltativa  Verandamng  aelnee  intellectualien  Vermligen*,  Niidsm 
«neb  der  Inhalt  aeinar  Torstellnngen  ersobien  gefälscfal,  indem  er  Wahl»- 
idaea  mit  decn  Chaiaktu  dea  Verfelgnngawahna  Torbraohte, 

Ffli  atatieliseha  Zwecke  —  wanlgatena  inaofam  ea  aich  nm  dia  Zlbl- 
hliirrkati  anaerer  Anslailen  bandall  -^  isl  die  Chuppiroag  Kim'a  wohl  niobi 
als  gaelgnet  sn  betrachten.  DafQr  ist  sie  sn  deiaillirl,  so  daea  bei  ibi«r 
dwwwd'ang  ainaMl  daa  Material  an  eehi  seraplitteTt  and  sweitena  bei  der 
SellaBheit  einaeüser  UntwabtbeihingeD  aieb  keine  (Vr  eine  Verglaiah«ng  gB- 
aigend  gloese  Zahlen  ergeben  wfirdau. 

In  Betreff  der  Tbampia  mücblaa  wir  dem  Bromkalinm,  deaaea  siebt 
lagfluatige  Wirkaamkalt  der  Vcrfuser  nnr  fflr  die  periodiaaban  Uanatrnal- 
pqralMtaeM  berrerbrtt,  ancb  (dr  mnselne  Fftlle  von  central  bedingten  Trposen 
Im  Wort  apraohen.  So  lahefi  wir  bei  einer  an  periodiacber  Ifanie  mit  Ue- 
laaebalia  leideadeD  kliwaktariachan  Dame,  sofsrD  diaae  noch  reohUeitig  aoin 
BkuHfauaa  baaregaa  «eidaii  ketarte,  alab  aicht  nnr  bänfig  dn  Farosjramas 
hlaanaanhlnhnn.   simdeni    aiub   einen    milderen  Verlanr  dasaalben    aintretwi. 
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Die  Ibnltoha  Bsobiobtnog  konotMi  wir  an  einam  psriadiMhen  Maalaen« 
tUMbra-  Dio  Dfcbt  uIIodb  gtfnitige  BaeioSBUDDg  d«r  liorpbianinJeetioBaB 
kSonen  wir  «banfall*  baititigai.  In  einem  Falle  haben  wir  aaiMidam  in 
der  letcteren  Zeit  eine  Uildemng  dee  Terlan&i  dnreh  EiniprltaBBg  von 
Extract.  Beoal.  eomnt.  elnUatsn  aeben.  DarMlbe  batle  tiab  naeb  und  nach  aiu 
den  Tfpna  Ton  Uatii«  mit  HeUneboIta  mit  langeo  AnflUlen  in  ein«r  aoleban 
mit  «ebr  kanen  Peiioden  rerwandelt,  der  Art,  daa*  bloAg  der  Cebergaag  mu 
einer  Forni  in  die  ander«  «isb  innerbalb  34  Standen  voUaog.  Unter  der 
Anwendung  des  Ergotin  iit  allerdingi  keine  vollatlndige  Heihng  einge- 
treten, al>ar  die  tobeQohtlgen  ErMgnngen  sind  weMotliofa  milder  geworden, 
Ineeem  eiob  nnr  noeb  dnrofa  riele«  und  laatea  Spreobon,  wlbmd  dee  Mbar 
beobachtete  wOate  Urmeo,  Zerreiaaen  der  Kleider,  Slob-Bnlklelden  and 
Stornieren  anrlekgetraten  alnd.  ClauM  ia  SM^aeMberg. 


Allgemeine  Psychopathologie  zsr  BiQfnbnmg  in  das  Sto- 
dinm  der  GeistesstSrtiiigen  von  Dr.  H.  Emminghatu. 
Leipzig,  F.  C.  W.  Vogel.    1878. 

Nook  bii  Tor  Koraem  war  ea  rerbreitete  ADsicht,  daat  dar  TiiHpiinb  I 
für  die  Abfaaaang  eine*  nnheeeoden  WeAe  Aber  Pejohiatria  bei  den  an- 
fertigen Znatand  der  in  allerband  Fragen  nnd  Hypotheaan  befangenen  Wiiaea- 
labaft  ein  wenig  gfittitiger  aei. 

Das  Eraobeinen  eine«  Lebrboeha  würde  ein  ErelgniM  gewaaen  ieta, 
nnd  ea  kamen  oder  kemmen  nooh  —  «ecbil 

.  völlig  hetanagekommen  sind  Blmdford  (in  der  Daberaetaanf  tob  Dr. 
KonftUl),  Schall,  In  der  ertten  Lieferong  aainer  Vorlaanngen  Aber  FijiAiatrie 
enDhieaeQ,  DiUmar  and  nnler  der  Preaaa  befindlieb  Kn^-JStätj  und 
Mtgntrt.  Eine  ebenfatli  beroratebende  nene  Auflage  dea  LMmwiorfttkta 
Lehrbnobi  würde  mit  der  Allgemeinen  Perobopatbologl«  Ton  Emmaghaia 
die  ZabI  der  nengeboteneD  pirohiatrlaefaeo  Lebr-  oitd  HandbOabar  auf  aieben 
•talgeni.  Oewlaa  ein  reiobea  Haterial,  deatea  Tergieiehong  du  bOehite 
Intereaaa  erregen  moMl  — 

Der  TerfaaMt  vorliegenden  Werkea  iit  lioh  der  Sehwore  aainer  An^ab« 
wobt  bawoaat  Ea  galt  einen  Ueberflnis  *on  BtaMlubailan,  in  weiobe  die 
pHjobiatriache  Fonobnng  eich  ■anplittert  batta,  an  aondora  and  mit  der 
Uebaraiehtliobkait  anaammennetelloD,  «raloha  ein  propldenliaAee  Lebrboeb 
in  aratar  Unie  verlangt. 

Dleaam  ZwacA  einer  klaren  Daratalinng  dee  WaaeatItobeR  wird  das 
Bnoh  T&llig  geraoht.  Ea  kann  niobt  in  der  Abaiobt  liegen,  tad  dm  Inbnlt 
nSber  einangeben,  ci  mnia  aber  anerkannt  werden,  dase'der  Terf.  das  DMaaen- 
bafle  ond  tbeUweiaa  noob  redit  nubandliofae  Hatarlal  betaeiatert  bat.  Dia  BoA 
bietet  nnn  Toraret  eine  knne   allgemeine  Noaologia.     Bin    glOeklieher  Qrtff 
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m  w  dmon,  io  der  allgemBiii«)  SymptamatoEogia  die  aioaelnaa  Grsoliai- 
•BBgiB  dem  Anllnger  dnreli  EinitranaD  knriei  KraDkengetchicblen  au  *er- 
IntüibsB.  Dia  Darttelloag  wird  dadnrob  lebhaftai  und  die  UmiiMe  *er- 
Kkirft. 

Ein  aioh  donib  diesea  Capitel  bindnrobaiefaeiidet  Gedanke  liegt  in  der 
iMeht,  die  EnoheianngaD  payohiaohei  Anomalie  dadarob  an  aDteraobeidtu, 
itm  dieeelben  in  ihrem  Verhalten  gegenflber  den  pajobiaohen  Elemeotar- 
mgtngen,  Veratlrknng  reap.  Temindarung  der  QefShle,  de«  Voratellens 
nd  Wolleu  «todirt  werden.  In  recht  belebender  Weite  wird  dabei  an  Tor- 
Kbiedeiiai  Orton  ein  aBthiopolegieoher  Aoabllek  «nf  die  .onttnrhisloriaohen 
ItqaiTaknte',  die  der  AlienatiOD  dea  IndiTidBam  entapretAendsn  gleich- 
irdgeD  ZaatKnda   in    der  Entwiekalnng   der  TSlker   and   Nationen   eröffnet. 

jt  disawn  Qeaiofatspankt  ein  betonderer  anregender  Abaohnilt  def  Bnoha 
(«widmet.  Der  Sohwerpnnkt  de«  Werk«  liegt  in  dar  Daretdlnng  der  all- 
{CsMinen  BymptomAtoIogie.  Verf.  anteraehcidet  eratliob  die  einfaohen 
SfBpteine  der  GelOhUanomalien ,  der  pajobitcbaa  Ln«t  and  Unloet,  aater 
««lebe  (iah  die  gewöbnlioben  Blieiunngibilder  der  Paycbocen  twenglo«  rei- 

an.  Unter  «ombinirten  GefahlaanomalieD  and  OeflibUperveiBitKlen  werden 
3tiBBnDg«weob«e1-  and  Uiaofanng,  Lentieligkeit,  aemfitbaetampFbeit  etc. 
UiaodelL  Der  Wichtigkeit  ihrer  Enoheinangen  enlaprecbend  iat  die  Qrnppe 
1k  Illneionea  and  Hallnoiaatianen  begondera  eingehend  d«rgeleg(;  dieie 
Wt  nnter  die  Anomalien  de«  Vorttellaoa,  «pedall  nater  die  der  gealeigerten 
Em^licbkeit  der  PbMilaele, 

Anch  die  Anomalien  im  Verlaafe  der  Association  der  VontelluDgen 
I6WD  «iah  naefa  der  Eintheilnngawelae  dea  Verfaaaer«  vom  QeBichlapankt 
tiiMitiger  Erleiebtening  (krankhafte  Frageeocht,  ZwangnToratellnngeD),  all- 
PBtdner  Brleichterang  (Bxcentrioitlt,  Ideeeflocht,  Vatworreobeit),  Erediwe- 
ruDg  de«  Verlenf«  and  achlleaalioh  StSmng  deaaelben  (fixe  Wahn Torttel langen) 
uhob  mf.  Die  Anomalien  de«  Wollene,  ebenfalls  naeh  Steigernng  retp. 
Ahehirtchang  de«  Streben«  and  der  Triebe  behandelt,  gestatten  breit  ge- 
•Icekte  aronaen.  Ea  fallen  darunter  die  allgemeine  Hypeith;^'»'*!  ^''  Trieb 
n  «arvblger  Bewegnng  (Hnskelgebraadi) ,  die  gesteigerte  Begehrlichkeit 
>af  Hahrang  and  Qeirtnk  (Aleohol),  geeteigertes  «exaelle«  Begehrnngtrer- 
•^ea  Dod  knnkhalte  Steigerang  intelleotneller  Begehmng  eowie  die  ooo- 
Mien  ZoitEode. 

Die«en  eiafkebeD  Symptomen  der  Alteration  psych  iaebec  Elementarror- 
^E«  gqendber  werden  anter  ptychopalhiaehen  Sjmptomencomplesen  daa 
■UgaaeiDa  Dellrlam,  Stupor,  Sohwankongen  in  der  Helligkeit  de«  Bewnist- 
Mi«,  fleblafloaigkeit,  Bchlafcnebt  und  BewoHtloeigkeit  nnteraobieden. 

Oeber  manobe  loglscbe  Folge  dieser  knrs  skiaiirten  Elntbeilangswelse 
bH  nun  anderer  Hehiang  «ein,  ebne  das«  damit  dem  Buche  ein  Unrecht 
pKbIbe;  liegen  doch  taotiach  «obon  andere  Blntheilnngen  aaoh  Kenerar 
(HiOmar,  SohiUe)  tot. 

Ecfrenlicber  Weise  bat  es  der  Verf.  Terstanden,    in    der   allgemeinen 
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DIagDostik  beaflgliob  de*  SehmarMDskindsB  dar  Psyehiatrie,  4m  Homaa- 
olalnr,  jsde  Veririrrnng  au  TermaidaD,  und  daa  alleia  iat  lehiMi  TerdloBat- 
lich.  Er  gjebl  in  KUraa  in  Hlteron  Binlbeilungea  in  Mani«,  IMaooboÜB, 
Wabnsinn  stc.  uud  deien  wsaeDlIicbe  KenDieicben  an  und  atsllt  dagegan 
die  nenars  kliniaahe  Anffaaanng,  Ton  dar  er  JadarmanD  QbaiUaat  anan- 
Debmen,  waa  «r  für  gebotan  erachte.  Den  achwerateD  Staad  hat  dH  Bach 
la  Minen)  letaten  Capttel,  der  aligeoieiBeD  patbol.  Pbysioli^a  gageiriib«t 
der  noah  gana  nnfertigen ,  noch  io  aliariei  Prägen  achwebenden  Lage  dar 
WistaDiabari.  Doch  wSra  ea  Unrecht,  dam  Buefae  TorinwerfeD,  dm  ea  In 
dletem  Capilel  den  an  gen  btiok  lieben  Zaitand  wiadenpiegelt. 

Die  Bnoh  lieat  aiob  leiobt  und  geOtliig;  man  darf  aa  als  «Ina  will' 
kommene  Bereiobsmng  nnierar  Litsralar  begrBaaen,  denn  sa  flilt  geradem! 
eioe  Lfloke  aat  nnd  wird  ein  aabltabarea  RBatieng  In  der  Band  der  pay* 
eblatriacben  Tirones  sein ,  welche  aicb  na^  dem  Jetaigen  Stand  nuaeier 
DiBoipliii  in  die  PbUnomene  dar  GeiileBBtCiungen  eiafflhren  »rollen. 

El  iel  ein  Bnab,  welchea  nun  dem  etrebaaman  fitndent,  airaial  ab«r 
dem  .  Volon tairarat*  empfablea  wird  an  laaan.  HSga  ea  tfiditige  Pajebiatar 
beraabilden  I  JfAo'Grahnberg. 


Handbncb  der  Geisteskrankheiten  von  Dr.  Heinrich  Schale. 
Arzt  der  Irren-Heil-  and  Fflege-Aastalt  lUenau.  Leipzig, 
1878. 

BeF.  htlt  aieb  TerpSicbtet,  den  Leiern  aaieter  Zeiteohrift  In  FolgosdeM 
einen  knraen,  mOglicbet  rein  objectir  gebalteoes  Inbalta-AuMag  dioeei  tw- 
dienilliobea  Weikeg  nneerea  geacfatttateD  Bedaotieaa-Hitgliedaa  voravlegeo. 
El  bildet  diaaea  Werk  den  16.  Band  d«a  von  Prof.  Dr.  b.  ZUrnttem  ta  Tor- 
biadang  mit  einer  aDiehnliolieii  ZabI  von  Genaaeen  heraoagegebeaen  ,Haad- 
bnaha  der  apeoiellen  Palbalogi«  nnd  Therapie*,  and  behandelt  anf  732  Seila« 
f«bi  grQndliah  nnd  mit  eorgOUtiger  Benntanag  aller  aeneren  Brgebaiaie  der 
piyobiatriiabeB  Studien  dea  im  Titel  aagegebaaen  Gegenataud,  indem  or  an- 
gleiob  nene  Qeaiohtipnnkle  eröffnet  Wie  der  Vf.  die  Anfgabe  anffaaat, 
welche  er  sich  itelll,  iit  aoa  den  ereten  Worten  der  Einleitung  eritennbac, 
,Die  Lehre  ron  den  Seele attSmngen*,  beiiat  ea  hier,  .nmfaaat  die  Abin- 
daningen  dea  normalen  Seelenleben!  darob  orgaaiacbe  Erkrank nngen,*  Untar 
VerwerftiDg  jener  Toralteteo  Anaiobt,  welobe  die  Seele  ala  ein  tom  KSrpar 
nnabbingigw ,  tUr  ilcb  beatabettdet  Wwgn  im  abg«»ooder(an  Oehiratbeile, 
wie  die  ZirbeldrSie  oder  die  ü  im- Ventrikel,  Terwiea  und  mit  Anerkennong  dea 
Uraprnnga{bnrThlügkeilenaUBpa7ebo-pb;alielien,sweiralloaB«ebabMaiaokRi 
Vorgängen  innerhalb  de*  gaaammten  HerTenijatena  gabt  der  Vt  aoa  von  dar, 
wabnobeinlioh  bereit*  wihrend  de*  FBln a- Leben* ,  ob  aneh  aar  xtbwaoh 
nnd   leiobt,    erwaobanden    Empflndnog,    einer   BigaaaobafI    daa    geiammlen 
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HvTaMjMaMi,  die,  uigeregt  4atcit  dl«  BiKOSt-RsiM  inr  Wahrnehmiing  »Ich 
■tsicUt,  mit  d«i  Qefäblan  d««  AnganebBSD  und  Widrigen  Tsrbindet 
od  m  den  payehieaben  ZniliindGa  nnd  ThftUgkeiten  des  Bewasglaeina,  dei 
GtdkbtniaMB,  dar  Sprache,  dea  Verataodea  Dod  der  Vemonn  auabildst,  anr 
SuifwtiDg  dea  Affauta  varaobreitat,  dM  BedQrfniaa  entliehen  und  anm  Wollen 
wd«n  Uaat  aad  eadlieb  dnrcb  ihren  BlaflnsB  auf  daa  Hnakel-Sjatam  die 
Fhwpmga - Anacbaoimgeo  und  dw  Handeln  varmiltelt,  Diaae  Vorginge 
nd  ia  dam  entan  Buobe  onierei  Sobrifl  geeoblldeit  nnler  dem  Titel  ,P>y- 
tMo|iaob«  Eioleitang* ,  —  aelbatTentlodliob  nut  naob  ihren  pejahiMjben 
Eiacbtinnngen,  wie  aie  dnreb  daa  Bevaiataein  und  ihre  loaMre  Wirkung 
n  waenr  Keantaiaa  gelasgen,  während  die  dem  leMteren  anm  Qmnda  lie- 
{■daa  inneren  Vorginge,  die  phjaiaohen  Verändernngen,  welche  die  elemen- 
äna  Beatandtbeile,  die  Molekfile  det  Nerren-Organe  dabei  erleiden,  nnearer 
Baabaektnog  bia  jetit  nnanlängliob  bleiben  und  Tiallaiebt  (Or  Immer  bleiben 
•arda,  abgeaehen  tod  den  bereohtigtan  Veimnthnngen,  nicht  über  die  Art, 
waiarn  nur  ober  die  Vertbeilnng  diaaer  phyalachen  Vorginge  anf  gewitae 
Ibiik  dee  NerTOMTatania.  Daa  4.  Kapitel  dieaea  «raten  Bocbes  fahrt  ftb- 
Ins  dnMb  die  Eiwigung  dar  Bohwankangen ,  welche  dteae  Vorginge  auf 
toiignng  Ton  TawebieJaaan  Seiten  bar  erleiden,  loi  Betrachtang  der  Ab- 
Mnillten  in  den  paTebiaoben  Pnnotionen,  nnd  niDifdiat  rar  allgemeinen 
Malogia  der  PeTofaMen,  welohe  in  weiteren  14  Kapiteln  auf  312  Seiten 
d|AaBlelt  wird.  Sie  beginnt  mit  der  Sobilderung  der  Gefflbla- Anomalie, 
■Ma,  anagobond  woa  dem  inildeaten  Wohl-  nnd  Web-Oefllble  eine  Stei- 
IMNg,  tine  Venniodamng  nnd  eine  Perreraitat  dee  Fabiane  herbaifflbren, 
■d  in  diewr  lataleron,  der  Perveraillt,  an  jenen  n«eh  nnerkllrten  ,Sjrm- 
(Mhkn  und  Antipatbien  aiob  ansbildoD  kann,  die  licb  der  Tf.  ala  krampf- 
■%a  Znatlbide  dMkt  und  ala  aConralaibilität*  beaeiohnet.  Hieran  buSpft 
M  die  eingabende  Betraobtang  der  nannigTalttgen  Stfiningen,  denen  die 
iMgea  nnd  din  payehonotoriaQben  Fanotionen  dea  Kerrenayatem« ,  daa 
ÜHkan  nnd  Handeln,  —  woan  anob  die  Kandgebang  der  Gedanken  durob 
fclfiaiiio  gsMrt)  —  onUrwoKen  aind,  nnd  welcbe  Obrigena  niemale  ohne 
hlbeil^ng  dar  OvtQhl*- Sphäre  auftreten,  wie  denn  Qberhaapl  die  Getataa- 
WnM|«a  >k  «Eiankheiten  der  Peiaon',  d.  b.  dea  ganaen  Henanben  anf- 
■faaaan  aiod,  Dieae  Betraobtang  giebt  ein  binrelohendea  Zengniae  von 
laFlaiaee,  mit  welobon  der  Vf.  die  Literatur  der  payebiatriaoben  Wiaaen- 
■Ml  fliidirt  bat,  nnd  von  dem  umaiobtigen  nnd  reifen  Urtheile,  mit  welchem 
teribe  ihren  reiaabiodenon  Pbaaeo  gefolgt  iik  Davon  wird  aicb  der 
Um,  dar  ihn  dabei  bagleitel,  kiobt  flberaeugen,  wKbrend  der  dem  Bef.  an 
Mete  atebende  Kaum  dieien  nCtbigt,  biei  auf  aolt^e  Begleitung  in  Ter- 
nihlai  and  aidi  anf  die  Veraiobemng  au  beichrlnken;  daaa  der  in  Boda 
Mode  Abeobnitt  nnaerea  Werkaa  die  Aeüologie  und  die  Eracbeinunga- 
IwBW  der  dadurch  enengten  Abnormitäten  mit  Bcharfbliok  and  Trene 
MUtat.  DaMalbe  gilt  von  dam  hialoiiachen  Ueberblick,  weloher  dem 
'Mm,  der  apeoiellen  Pathologie  gewidmeten.   Buche  anr  Einleitang  dient 
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DerMlbe  lagt  in  knnin,  ichaifm  and  klmo  ZflgM  dm  EatwiekdaDgi|[uig 
dat  Pi^ohiatriB  dar  von  ibrea  bippooraliiobsn  Aaigangapankle  lankdift  bia 
in  ihrer  mittalalCerlichan  SUgaation  und  ifarer  mit  dar  Bflokkahr  ao  janwn 
Ansginglpnnkt«  erfolganden  BeganMation.  Dieaui  Gang  bat  «i«  rattalgt 
trot*  der  knraan  Unterbrechung  darch  deo  Kampf  der  Paychikoi  (HtiarotA 
und  QenoBsen)  gc^en  dis  Somatiker ,  w elohei  aeine  LBinng  Sudm  maicte 
durch  die  BegidoduDg  dea  Sataea  von  dar  AbbBDgigkeit  dar  alinvtliobea 
pajcbiioban  FuncLionen  von  pbjaiachen  Vorgingen  innerhalb  d«a  Nairea- 
«yatama.  —  Ea  folgan  nun  dis  TenebiadvnsD  EiotheilnngeD  dar  Piyoba*en 
ja  nach  den  Formen  der  Function t-StSrangen  und  naob  ihren  Uiesoben, 
d.  h.  naeh  den  StiSrongaD  der  Tsraohiedeuen  Lebena-Froaeaae ,  die  entweder 
Innerhalb  dea  NerTan-Syalema  talbat  anftiaten  oder  von  anderen  l'beilen  dea 
Organiimua  dnrcb  den  Beflai  auf  jene  berrargeruren  werden.  Dia  llitl«! 
an  dam  Veranobe,  beiderlei  StSmagen  an  begegnen  und  aie  an  den  nor- 
meleo  Lebena-Proceueu  lUrD^aufShien,  finden  eioh  inaainBiMigadribigt  anf 
dea  60  Seiten  des  lettten  Capilela., 

Wenn  man  eioli  tofaon  *on  den  eorgflltigen  PriTatalndiuin  dteaee 
WcrkM  eine  bOobat  befriedigende  BeMruug  fibet  Eatatebnng  and  Weaeo 
der  Parchoaen  nad  die  bia  Jetct  au  Qebote  atebendan  Ifitlal  und  Weg«  an 
ihrer  Bektmpfang  Terapnchen  darf,  ao  wird  aeine  rolla  Verwarthang  erst 
eintreten ,  wenn  die  anr  Zeit  bereitB  angebahnte  AuTnabma  der  PiTcbiatrie 
in  den  academiacben  Unterricht  aligemeiD  geworden  aein  wild.  Dies  iSaat 
•ich  BohoD  erwarten  n«ch  der  in  den  Irreoanetaltea  gewanneoen  praelEMben 
Erfahrung,  dasa,  Ja  früher  die  Psycboien  einer  forgflltlgen  BaobsohtoDg 
und  geeigneten  Bahandluog  theilhaft  werden,  detto  alher  die  Wabrwihsia- 
lichkeit  ihrer  Heilung  tritt.  Bef.  hat  »einer  Zeit  die  wifareni  des  IKagsra« 
Zeitiaune*  (einer  Beaehlfligung  mit  diäter  AnTgaba  gewooneoe  atatietisebe 
Thataaeba  TerOSuiUiobt:  daas  tou  tiXI  Qeiateakmnkan ,  welche  (naerhalb 
der  erateo  drei  Monats  nach  dem  sn  Tage  Können  der  Payohaae  asher  Aa- 
atalt  übergeben  wurden,  70  nnd  einige  deraelben  aie  genesen  TerlieMSB, 
wUireod  die  in  apIlerer  Zeit  nach  der  Erkrankung  eiogstrstenen  Krasken, 
wenn  aie  nicht  uDgehellt  enlluien  werden  musatan  oder  anrOok blieben,  einen 
weit  goringeren  Prooentasta  von  Qeheiltan  ahgaben.  Hienaoh  lleet  steh  sr- 
warten,  daaa  die  unter  den  Aersten  allgamainar  Terbraltate  genaneta  Bakaaat- 
Bohaftmit  den  PaTchoaen,  ihren  Ursachen,  ihren  ersten  drohenden  Bjuptonwa 
uuddenUittaln,  ihrer  EatwickeiaDgeDtgegensutreten,  da«  in  nenerw  Zeit  leidet 
unverkennbare  Waohatham  dieaer  nach  mehreren  Biobtaagea  bia  bttobat 
unbeÜToUea  Krankheitagruppg  werde  herabdrSekea  kSaaen.  FL 
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Voriesaa^n  Aber  Psychiatrie  ftlr  Studirende  und  Aerate 
TOD  Dr.  Carl  Ditlmar.  Erste  Abtheilung.  Bonn,  Emil 
Straass.    1878. 

Wu  no*  bawogl  da«  Totli«geDde  Bnch,  dis  aar  einen  Theil  siaea  t«> 
■pracIian«B  Ouimd  bililat,  obne  deiMii  Tolleedang  ab«ai*Mtea,  Dlhsrar 
Battacbtmig  au  DDteniabeii,  ist  äac  geheime  WoiMch  und  die  Boffnung, 
daaa  dieser  Teno,  to  wie  er  ist,  erhillen  bleibe,  G«  soll  ja  niobl  gelevgnet 
umdiBa,  daac  ein«  klinieebe  Diaeiplin  wiobtige  praktiaoba  Geaicbtapnnkt« 
k»t,  dia  aieb  WMeatliofa  auf  Diagnoae,  Progoeae  und  Tberapie  beliehen,  — 
Gaaiobtspaokto,  welche  mit  der  eiagebeadaten  WQrdignog  der  Krankheit«- 
(jmptoiae  nod  deren  Verlaaf  inaammeDfaU«n.  Wean  wir  Irott  aUedsm  dem 
«peciellen,  kliniaoben  Theile  dea  Z>ittmar'aoheD  Bnchea  mit  Befangenheit, 
bat  mit  Beaorgaiaa  entgcgenaebea ,  «o  liegt  dies  in  der  beaooderen  Werth- 
KUltBDDg,  die  wir  der  Qnmdlegiuig  der  wiaaeDacbaftlicben  Paychiatrie,  wie 
üa  in  dam  ona  betoblftigeaden  Bnche  mit  dem  ganien  Brnate  wiaaenecbaft- 
Kolior  Fonehong  niedergelegt  iat,  entgegen  bringen.  Nioht  die  Zahl  der 
biagoataUtoD  Oeaetae,  ancb  nicbt  deren  nnbestreitbarer  oder  alrittiger  Weith, 
dei«ii  Branchbarkelt  bei  Beortheilang  der  kliniacihen  Erscbeinangen ,  Ilaet 
■na  DitUuir'*  Bnch  mit  anfriohtiger  Freude  begiflasen;  aondern  der  vor- 
aiebtige,  gsn*  iMtaiwiNeoaehaftiiehe  Criüoiamna,  dem  die  allgemeine  An- 
nahme nicht  gleichbedeutend  mit  erwieaener  Wabrbeit  ist;  das  eindring- 
liche Sachen  naeb  den  geittigen  Bande,  das  die  Theile  cngammeniubalten 
TemScbts;  dar  einbeltliebe  Quaa,  ans  dem  da«  Oance  gearbeitet  iat  und 
dar  einan  Blick  *errRth,  der  weit  Ober  die  Orencea  daa  Fachatudiuma  biuaua- 
gefat.  Und  gerade  ana  dea  Autina  eigenan  Darlegungen  aobOprnt  wir  die 
Bereehtigong  der  Zweifel  an  der  erfolgrdcben  ktiniachen  Verwertbnng  eeiner 
■iMDft  metbodiiehen  Behandtungawelie.  Docb  flUt  daa  keineawega  der 
llediode  MIT  Laat,  von  deren  alleinigen  Galligkeit  wir  ebenao  Oberaengt 
nad,  wie  der  Antor;  tondem  dar  Unfertigkeit  der  paychophysiacben  Unler- 
nobnog  and  CompIiclTCheit  dea  an  bewültigenden  Hateriala.  Deher  daa 
■dtwierige  Anfangaatadinm  hilft  jedoch  nur  die  consequent  fortgeaetaU  An- 
wendnng  dea  einaigen  azacten  Forachnngamodua  in  der  Paychiatiie  hinweg, 
dar  die  Geaetae  pathologiacher  pajohiacher  Torgänge  aafandecken  be- 
itrabt iat. 

Wir  wollen  nicht  Tersnchen  ,  den  Inhalt  von  Diamar'a  Vorleanngen  in 
fan  engen  Bahman  etnei  knraen  Beferatea  an  awlngen  ,  weil  wir  fOroblen 
mStaen ,  dam  Veratiiidniaae  deraelban  Abbruch  in  tbon  und  akiitiren  nur 
in  breiten  Zflgen  den  Gang  seiner  UBteranohnDgen. 

In  der  arttee,  eialrilenden  Torlaanng  wird  daa  Gebiet  der  Paychiatrie 
beatimmt  ala  daa  dar  Erkennung  und  Heihing  der  krankhaßen  BimTerftn- 
dwuDgan,  deren  Symptome  in  StOmngen  der  piyobiscben  Thatigkeit  be- 
atahen.     Bierbei   gellen   die  VoraaaaetaDDgen:   Alle   payoblachen  SiSmngen 
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lind  mit  matBrietlBn  BtöraugeD  der  Theil«  verknltpfl,  welche  den  Site  dea 
psychüchon  QeBcheheDs  bildon;  diase  SUtrnngeD  aind,  aowie  die  Vorging« 
des  payahiacheD  Oeichehsna  flberfauipt  ala  .BewegaagsTOrgKoga*  Aofia- 
faiaea  und  aind  endlioti  die  den  BewegaDgaiuitiDden  qualitativ  nud  qnui- 
tilatiT  entaprecbende  Bewusitaeiaacttitäade  anaugsbeD.  Hier  wird  die  Zo- 
aamin«DgeliBrigkeit  der  psjoho-  und  neoropMbiaehen  ErMtbeinmiged  Baofa- 
drlieklichat  betoot  and  auf  daa  filadinin  dei  innereii  Zaianmenhanfo* 
der  brankbafteo  BrsoheiniiBgaD ,   all   auf  «)n  Poatalat    payablalriMher  Pot^ 

Die  iweite  Vorlaanng  etkllrt  die  Phlnomne  dea  Bewneatteia*  ala 
FanolioDea  der  Grostbirnrinde  und  lä««t  die  Präge  ob  .quaütatiT  bettiunt« 
payobiaohe  Funnttoneu  an  bestimmte  Beiirke  dar  Oehimrinde  gebnndan 
aind*  in  Bohwebe.  Der  dnrcfa  die  Qewohaheit  ItebgewordeDen  oad  mit 
biatoriachen  Angprlleban  auftretenden  Uoteracheidnng  etemanlanr  pejebiiofaer 
Torgioge  ta  eotaprecbeD,  aiebt  Bioh  DüUtar  genOlhigt,  die  Lehre  Ton  don 
apeciBadieii  Bnergian  der  Sinne  anch  auf  die  CerebralaobttanE  a«  Übertrag«! 
nnd  ,ao  viel  speclflacbe  SobBtanaea  em  Bitaa  des  Bewaaataain«  TOTaaaan- 
■etien,  ala  ea  qualitativ  veracbiedene  elementare  payobiatdie  Z«atäad«  giebt". 
Eine  Aniiobt,  die  nna  da*  ofanebin  complicirte  Odiiat  in  in  apporlanei  und 
nngereohtfertigter  Weiae  oeob  mebr  m  oomplloiren  achrint. 

Die  Hiatologi«  der  Hirnrinde  nnd  die  miktoebemiaofaen  Vorginge,  wie 
aia  TOD  Pfiägtr  und  IfuniA  ala  Erkllrang  der  eetebralea  Fanotioiiea  nabe 
gelegt  worden,  fällen  dia  dritte  ond  vierte  Vorleanog, 

Die  fünfte  und  aecbate  Vorleanog  beachSttigt  alob  mit  der  phyaika- 
lisohan  E^klftrong  der  einfaebatso  Beelenvorgänge,  iodem  biarbei  vom  WAm'- 
eehen  Reiageaetae  auagsgangen  wird. 

Mit  vollkommen  gerechtfertigter  Vonleht  werden  Patbogeneae  ond 
Aetlologia  der  Qeiateaatömngen  in  der  aiobenteD  und  achten  Vorleanng  er- 
wogen. Der  Werth  der  mehr  beliebten  alt  erwieMuen  Theorie  tob  dar 
.vasomotoriachen  PalhogeDeM*  erfahrt  eine  ootbwendlge  kriUaoiie  Werth- 
verminderuDg.  Die  patbologia^a  Anatomie  dea  Qehima  wird  ala  ein  ba- 
aoBderea  Kapitel  der  Pajohiatrie  von  mehr  aelbatatlndigem  Wertbe  orngnaat 
und  anf  die  UBerglebigkef t  der  einaeiligen  Bearbeitang  deaaalban  bdu  Zwe^a 
dae  parchialrlaoben  Veratlndniaaaa  faiagewioien. 

Verf.  aeblietat  «ein  babnbnohenda«  Baoh  mit  einer  kuraec  Darlegung 
der  «llgeaieineB  Symptomatologie,  dea  Veilaafa,  der  Progooae  ond  Thetapla 
der  Fayofaoaan. 

Znm  Schlaaie  aei  noobmak  betont,  da*«  Jone  Aufluanng  gewin  niebt 
Unreobt  hat,  die  aiob  von  Untermabungea ,  wie  die  vorliegenden,  vor  der 
Hand  wenig  ffir  die  pajehiatriaefae  Praxia  venprlobt.  Doob  l(t  «iDsraeil* 
die  pejobiatriacbe  Praxia  nicht  gleichbedealCBd  mit  der  P*7ohi«trie  und  iet 
aadereraeita  nie  der  Anaprnch  erhoben  worden,  die*«r  Fonohong  mabr  ak 
den  Werth  einer  Methode  aniuapreohen,  von  der  man  in  Ihrer  wdtama 
VolleDdnng  die  Eraohlieeuisg  der  Oeaalae  der  paychiaoben  Qeeahefani**«  «r- 


Literatur.  123 

ir«rt«n  kann.  Der  Verf.  salbal,  der  aeine  molekalartheoratinche  Hrpolbate 
in  VTDater  BecchetdeDhail  lah'ig  iit  daa  andani  angeiwai feiten  legt,  apriclit 
die«  in  klarer  Weiae  aas  (S.  130).  Doch  acheint  udb  die  Ablehnang,  die 
ibolicbe  UDtaranobDDgeD  ale  .oiebl  mediciotloh*  aas  der  Paychiatrie  aoa- 
aeblieaaen  will,  damit  nicht  vGllIg  begrDndeL  Der  Hange]  der  gelohnten 
Temiiiologie  kaoD  wohl  di«  UniDlaeeigkeit  der  Uatbode  nicht  inTolTiren. 
Wenn  di«  Zeit  die  UDinlBngliebheit  der  biaher  aaHchlieailioh  angewendeten 
UDUraachanga weilen  dargelhan  bat,  ao  eracbetnt  wohl  dar  Vertncfa  aiae 
■atboda  In  die  Psy^iatrie  riaaufBhren ,  deren  pbyaikal lache  Grandlage 
jedenfftila  «1«  ,axaot*  angesprooben  werden  mnai,  Diofat  nur  tnllaaig,  «dh- 
dem  im  loteraiM  det  Diaclplin  geboten.  Dr.   Weä; 
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Alis    Btrlin.      Irrenanstailiorganisalioa.    —     Dia    Vortige    du    MagialraU 

übst  dio  OrganisAlioD  d«[  Verwaltung  der  »«neu  IrrenanBlalt  in  D*lldo(f 
ist  TOD  dem  mit  der  VorberathoDg  baiuflrtgleo  AoMohoM  der  SUdtvaMnl- 
uetsD- Versammlung  mehrraob  amaDdirt  worden,  und  bat  deraelbe  bei  der 
VersammluDg  nacbatehende  Anträge  gaitettt :  «Die  Organltation  dea  in  dem 
Irreobauae  aozuatelieDden  ftratlicfaea  und  Verwaliangapenonali  gaacbieht  in 
folgender  Weiae:  1)  an  der  Spitie  iteht  ein  Artt  mit  dem  Titel  .irstlicher 
Direclor  der  attdtiacbou  ItTeDaDstatt  au  Datidorr*,  der  die  Aoatalt  naiob 
Aasieo  vertritt  und  dem  die  geaammte  Verwaitang  in  itkonomiacbat  Beaia- 
huDg  übertragen  iat.  S}  Die  geaammte  Irrenioatalt  wird  ID  2  AbtheiluDgen 
eijigelbeilt ,  die  eigentlichB  Irrenablb eilung  und  die  Ablheiluog  (Qr  »iecbe 
Geialeakrauke  und  fQr  Bpilaptiacbe.  Jeder  dieaer  beiden  Abtheilongea  iat 
ein  dirigirender  Arat  Torgeaetat,  welcher  in  Being  auf  die  kntliobe  Ba- 
Handlung  aelbatalftudig  iat.  Die  Stelle  dea  dirigireuden  Aratea  der  Icren- 
abtfaeilnng  wird  dem  Direclor  der  Anstalt  mit  Sbertragen.  Der  dirigirende 
Arat  der  Siecbonanetalt  vertritt  den  Direetor  in  VerbioderoDgafUlen  in  Beug 
auf  die  eigentlicben  DireotorialgeachUle.  3)  Bei  der  IrrenabtheiluDg  wird 
«in  EWeiter  Arit  mit  dem  Titel  Oberatat  angeatellt,  »eleber  den  dirigirenden 
Arate  untergeordnet  iat  und  denaelben  in  Verbioderunganileo  bei  der  Be- 
handlung der  Kranken  an  vertreten  bat.  4)  Die  AatiiMntlnle  —  IQr  Jelat 
werden  2  (Br  die  Irreoansialt,  2  Rlr  die  Siecbenanatalt  ala  erforderlich  er- 
achtet —  auleratefaen  direct  den  Oberant,  betiehentliob  dem  Dirigenten 
der  Sieohenanatalt.  J)  Unter  der  Oberleitung  und  Anteicbt  dea  Ditoctora 
bat  ein  Verwaltunga-Inapector  daa  geaammte  Detail  der  Oebonomie  und  der 
Verwaltung  unter  aicb.  Daa  fOr  die  Gartenanlagen  und  (flr  die  Laadwirth- 
echaft  erfoiderliohe  Peraonal  ateht  nnler  dem  Verwaltnuga-Inapector.  6)  Fttr 
jede  der  beiden  Anatallen  wird  ein  Hanavater  mit  dem  erforderlichen  Dienat- 
Wartaperaonal  angeatellt.  7)  Bin  Bureanvorateber,  der  ingleieb  Bandaot  der 
in  der  Anatalt  befindlicbeo  Kweigkaaae  der  Stadt-Hanpikaaae  iat,  Abemimmt 
unter  Zuordnung  von  2  Bnreanaaaiatenten  die  Kaaaan-  und  aonetigen  Bnreau- 
geacfalfte.  8}  FQr  die  Dampf-,  Waacb-  nnd  Kocfakdobe  ftingirt  ein  Ha- 
achinenmeiator.  9)  Für  die  pbarmaoeutiaoben  QeaobKrie  (Bereitung  der  Uo- 
dikamento  ete.)  wird  ein  Apotheker  angeatellt.  10)  FQr  die  Zwecks  d«r 
Seelaorge  und  fit  die  Zwecke  der  Sobule  wird  ein  Paaachqnantam  von  jUr- 
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iidi  30M  Hrfc.  wuftKoIen.  Hiniiohtliofa  daa  Ehilioiammia  nnd  OeballM 
im  mal  den  Normal -B«uldaiigi- Etat  id  bringendati  Stallen  wordaii  folgende 
SWm  laatgaataUt:  a)  tDr  d«D  Dfraotoi  der  Anttalt  BODO  Hrk.  (oiebt  nacb 
daoi  Astra^  13,000  Ifrk.)  eiuMiblleMliob  1200  Hrk.  EmolnaiBate.  b)  Pflr 
d(B  diriglTMdcn  Ant  der  Biaabenanatall  BOOO  Ifik.,  BiDsnhUMiliah  tSOO  Mrk. 
BMoloMMt«.  o)  Ffli  diD  Obarant  6000  Hrk.  (nioht  7000  Mrk.)  (äatobllen- 
liah  1000  Mik.  EmoInneBla.  d)  Pfir  den  Varwallimgi-lDspaolOT  5400  Hrk. 
{ai«bt  5100  Mrk.)  «imeUieaitloh  «00  Urk.  EMoInMeote.  e)  PBr  die  3  Hans- 
*ito  j«  2400  Hrk.  eiD«AU«HU«b  300  Hrk.  BmolnineBte. 

(Voai.  Zt    IB7B.  Mo.  W.) 


Am»  Bvük.  Zw  IJtMtn-F^bforyt.  —  Die  slldtiMbe  8cbaldepnUti«n 
baarhl  fll jl<i  sieh  in  ibrei  gaatrigan  Silanng  in  VeranlaasODg  eine«  epMielleo 
Falles  oait  der  Bebandlung  idiaüacliet  oder  «ibwachiinDlger  Kinder.  Sobald 
joa  dav  Bseter  eioar  Qameiiideaobiile  die  Anaelge  eingeht,  dwa  in  Hiner 
Sabale  «in  Kind  aiob  beBnd«,  walcbea  gaistig  so  wenig  antniokelt  iai,  da*« 
iB  an  dem  SefanlnDterriabt  abaolat  nicbt  theilnebmen  haon,  —  waa  aloli 
aalBrliofa  erat  oaeh  moDatelanger  Behandlung  behaupten  lieit  — ,  ao  wird 
da*  Kind  einam  Mitglieds  der  Schutdepatation,  daa  praotisaber  Ant  itt,  vor' 
gaflihrt,  diuait  dieaer  nDtertadie  nnd  feitatelle,  ob  da*  Kind  in  eine  Idioten- 
analalt  gekSrt,  oder  ob  Doefa  weitere  UntatnohtiTorsaebe  gemaoht  werden 
tallaa ,  um  den  Orad  der  Entwiekcdongaflbigkeit  noch  genaaer  bd  cod- 
MatirM. 

Da  aa  inmarbiii  ein  galUirllchee  Ezparimant  ist,  rin  Kind  in  eine 
Hininwnitalt  an  bringen,  daa  ntobt  gana  nnaweifalbaft  dahin  gabOrt,  ao 
wird  «na  üdmanititarflckalobten  oieiat  ein  weiterer  Veraach  dadurch  ge- 
■MCht,  daaa  ein  aidebea  Kind  vm  einem  daan  geeigneten  Lehrer  privatim 
aar  KostiD  dar  Stadt,  in  d«  Kegel  wSohentlich  4  Mal,  nnlerriabtat  wird. 

0B  dio  OeuaiadB  aber  Tor  nonfltaan  Anegaban  an  bewabron,  aoll  in 
baatiininten  Zeiten  ein  aaaflihrlieber,  Tom  Beotor  Duteraeiobuetar  Bericht 
•iageroiobt  werden,  der  gneigneten  Fall*  auf  Veranlaesnng  dea  Sobnlratba 
■oeh  dwch  im  OntaoUen  dea  Sabal- Inepeetora  ergintt  wird. 

Zar  Seit  wordea  IS  aolcher  Kimdat  privatim  nnterriabtel. 

<Vaaa.  Zt  Ho.  4«.  1879.) 


JSUaAKokt  it^inHM  in  dra  IrrmanMaltm  der  Prao.  BranJkniMrg.  — 
In  der  Sitauig  dea  Brandenborglaohen  ProTinsiallandtaga  be- 
Bcbiftlgte  eieh  deraalbe  in  liogerer  Beratbang  mit  der  Aufetellnog  einea 
MOeo  einballlldieD  Beglementa  fflr  die  Land- Irren anitalten  daa  ProtiDaiat- 
veabMde«  ron  Braadenborg.  In  den  Bntwarfc  ahid,  wie  der  Landtjndibna 
GMitnit  «iMAbTte,  aorgflUltg  aokhe  Baitimmnogeo  Termieden,  welche  der 
kteftigen  Geatahang   der  Irranpflege  in  der  ProTina    priOndicIrao   mtkdHen. 
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Aaoh  in  dto  Tertodwtea  Tarbiiltiiia*«a  aollm  di«  [rrMMntilt«n  der  Pmvini 
TovngaweiH  de«  ZwAekeii  d«r  Ltadumeopfleg«  dfcnan,  i.  h.  ibt  B^ttnog  nnd 
Pfl«g«  lolahar  Qdttatkraiikeii,  welche  dar  ftlfeatlidieii  Fflnorg«  Mibeinf«HeB, 
Atker  lor  amruMDderoD  Dnrohnbrang  ibraa  HkDptiireekM  »olteti  »te  sich 
UMh  waalg«r  ali  TOrdem  aif  die  hfllhbadSrftigea  Krankan  baMhrlnkao, 
Tialmahr  «llaDProflBtlBlangehOrigan  nach  Maaaagaba  dar  boatehend««  B«- 
itimoimafaD  eqc  Uttbanatung  offen  ateheo.  Sla  aollan  >!•  Laod-Irren- 
■natallcD  angleiob  ProviDabl-AaaUltao  aaia.  Ihr  Haaptawack  Ist  —  abge- 
■ebCD  van  det  Pflege  und  Baiaarung  dar  aegananntaa  gaflbrÜiA«!  Qaistaa- 
kraubao  —  di«  Hdliing  der  beilbaren  Oeiateskranken ,  weiobe  einer 
Aastaltapflege  bedQrflig  sind  oder  docb  in  ihrer  Umgebang  sDarsicbeade 
Fflraoige  nicht  fladen  nnd  aucb  bier  vonngaweiae  für  die  bdirsbedflrfligen 
Kranken.  Zur  FSrdemng  diaaet  Hauptawaskaa ,  nan  inabaaandare  naeb  di« 
Kranken  im  Inieniae  ibiw  Heilnog  mOgHobat  baid  naab  dar  &fcrmhmg 
den  Anstaltan  MunfUhren,  iat  die  Anaafana  mSgliahat  arlaisbtert,  Bedaebl  ge- 
nommen aot  die  BrbaltDDg  der  Vermögenslage  der  Knnken  md  tat  «Bilieb 
abgeaeben  worden  Ton  der  Geltendmachnng  das  Brlireobta  anf  den  Naeblaan 
der  in  den  Anataitan  Verstorbenen.  (Voss.  Zt.  No.  75  t.  1819.) 


rsrordnun^  Bttrtfft  raaeharer  Äafnmiime  Don  Kraitkm  im  AnMalMt.  — 
Da  dia  Heilung  tod  OeisteakrankbelMi  eifcbraDgamiaalg  in  den  veialm 
Fällen  dsToa  abhingt,  dass  die  Kranken  mSglichat  baM  einer  IrrenanMah 
SbsTifieae»  werden,  so  bat  der  Uiniater  des  Innern  dnrch  Circolarerlas«  tob 
3.  *.  M.  die  Bagisrangen  Tsrulasat,  fBr  die  Folge,  in  Ctanlaalwll  der  Beaaripte 
vom  26.  Oolbr.  1855  nnd  8.  Uln  186«,  In  Fallen,  wo  Slrnfgaf angana  tom 
Qaisleskrankbsitsn  beTallan  werden  nnd  ibre  ^baldige  Ablhtotng  In 
eine  Irrenanstalt  naeb  dem  QQtaobten  des  AistdU-Aralaa  natbWaadig  ev 
scbatnt,  wagen  dn  Anftiabme  in  eine  selahe  Anatalt  nnTaraOglieb  daa 
BrfoiVlarliofae  an  nranltaaan.  (Kmtg.  Me.  99  r.  W7%) 


Ztagnin  zur  Avfaahii»  i»  Irrmtanttaliait.  —  Dai«h  daa  naaa  B^aoNM 
vom  10.  Uai  IB7T  baltaffend  <Ue  Aofnahnie  von  Oeiataaknnkaa  ik  dia 
stSdtiaoben  Irren anataltan  dar  Prorint  HannoTer,  ebenso  naeb  No.  40  der 
Dentscbsn  med.  Wofaaobr.  rom  5  Ool.  1B78  in  Ostprensien  nnd  Ko.  50  tj, 
\b  Weatpreaaaen  ist  den  Pbjsiksm  daa  Vorrecht  genommen  worden,  die 
ftratlioben  Qntadilen  rar  Anfnabma  Ton  Qaistaakrukan  in  den  SHMtiltbaa 
In«naa*t«lten  anaanstellen. 


Aut  WuipHahH.  —  Die  UabarflUang  dar  baUan  In  «ar  Pro*.  WaM> 
pbalea  TOtkaadeDea  Anatahea  aa  Uatabatg  and  bHgwich  —  la  Jaaar  war 
die  ZabI  der  Kranken  aobon  aaf  M9  geatiagen  —  bat  daa  Bedtrftiiaa  naeb 
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MHi  •MMB  AnMdt  nge  gmiioht.  Dia  Btlode  haboH  sich  ratBcbloMen, 
lün  «ia  ■afieUMiM  KUtttat  20  Hid.  tod  Uinster  n  Bdoptir«D  aod  m  ala 
liHmiw  l>WMinl«ll  in  AngVBt  vor.  J.  tu  erOflnaD.  DiM  ,BoBpic  Uartantbsl' 
mU  e[B  D^wt  Ür  Lmfetloh  und  HanbMg  werden  aod  «ind  bia  jttit  daraa* 
Q.  100  Knnke  dahin  absniedelt  WalMn  SO  dBrften  io  dir  Dftcb(t«ii 
bil  feige*.  Dm  Neubau  «ines  Iiolii(«btiidM  wird  feigen  und  iit  uotb- 
vcadig,  devit  ao^  nnrabigeTa  Kiaoke  dort  Anbiahnie  Gsden  k&nneD. 


/r  Frankreich  —  iit  BD  der  «ed.  Fabnltit  ■«  Bordeaux  ein  klfnlHher 
Ldnlahl  eiTiahtat  nnd  den  Direcloc  der  dortigen  IneDaastelt,  Dt.  Antosy, 
Simgtktu  wtwdeB, 

in  AmtUca  —  «iad  fflt  inTalld«  SeldatoD  4  BUbliMemants  ringertohtel 
■Mden,  in  wdafaiM  neben  den  Wohnrlanen  Or  4660  Penooen  aaoh  KIrcbe, 
Scbaaepjelhana,  BibUelbek,  Hoepitd  liad.    In  latalwem  Bann  fEir  MO  Kranke 
nd  in  deeoeo  Nähe  eine  Baraeika  aur  Anfiiabine  von  Geialeak rankes. 
(Kraalg.  Beilage  1S79  No.  6.) 


Älumtalt  von  hrtn  an^  ihre  A»riU.  ~~  Dr.  O.  Cook  an  dar  Anatall  la 
duodaiipia  (Neir-York]  wnrde  «on  einem  aeiner  Kranken  dercb  ein  Heaaer 
MMibea.  Dr.  Voadburf,  Auiataoaarat  der  AnMalt  Mae.  Lean  (Hasaa- 
ciaMUa)  erhielt  tob  ainefn  Krankes  mit  «inem  Hammer  mabrere  beftige 
ScUäge  auf  dan  Kopf,  welobs  eine  Sohädelfraetur  beffiroblen  laaten. 


Netroloff  Geliaae'i.  —  Carl  Wäfrüd  Oiinoe  war  am  16.  Angaat  f8H 
■U  Sohn  dea  Paalora  H.  Gtheat  au  Kingen  in  Lirland  geboren  ond  erhielt 
Mine  BchnlbildnDg  in  Dorpat,  wohin  aein  Vater  Teraatat  worden  war.  Im 
Jtkn  IMT  beaog  «r  die  UaiTOraität,  tim  Medioin  an  atadlren,  ptomoTirle 
>■>  B-Aag.  1853,  bildete  alch  i  Jebr  lang  im  Aatlnnde  welter  aoe,  ward 
ivlatant  aa  der  geburtthQlfliohen  Klinik  In  Dorpat  nnd  ging  1B56  nach 
St  Fatarabnrg.  Hier  (rat  ar  aoaüchat  ala  Orünator'am  Obucbow'aeheD 
RNpltal  dn,  tiadelte  aber  aohon  naeb  eialgea  Uonaten  ala  Ordinator  aur 
Imnanatalt  Mit  der  10.  Wirat  Über.  Dieae  ABBteDaeg  bildete  den  ent- 
Mbafdaaden  Wandopnnkt  Ar  aeine  ganae  ipitere  Laofbahn,  denn  Ton  ano 
u  «idmate  ef  aidi  anaanhUeaaliA  der  Pejobiatrie  und  iet  dleaem  Beruft 
iiidi  SO  Jahr«  bia  aidetat  Iren  geblieben.  Ea  warde  ihm  in  Peterabni^ 
te  Anfing  ^u  Thall,  aiae  Beiae  In'a  Analand  aar  Beeiebtignng  von  Imn- 
waMtaa  ■■  ttMcdiea.  Ton  adnem  eiMgen  Btreben  legten  mehrere  kleinere 
ud  grttaaaan  Arbeiten  tat  reraoMedanea  ZelUobrUtan ,  mriat  der  Bt,  Peterl- 
l»»!!»,  Zengntae  'ab.  Aa(  aeiner  Raiae,  Ton  welcher  er  187S  anrBckkebrte, 
■•t  ar  mit  vielen  dantaahen  Kollegen  In  nähere  Beilebnngen  getreten.    Haiti 
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Reiiebericht,  welcher  in-  der  Allg.  ZiMbr.  1  FBjrch.,  Bd.  38,  S.  34— HB  «r- 
Mbieä,  die  Miagel  der  eigenen  Aoatelt  Im  Verfleteh  mit  MuUwIiMiMa 
offdD  darlegte  und  auf  die  DÖtbigeD  Eefonneii  ttiairiea,  braohten  iho  bm 
Reiner  oßenen,  bieircilea  rflckaichU loten  WahrbelUUeb«  in  na»eberl«i  Can- 
üicta.  D«EQ  kun ,  daee  die  Verletsnag  dnccb  den  Btalnwnrf  eine*  Irren 
ibn  eine  starke  OebiraereohatteroBg  envog  und  niebt  ohae  Eiaflaat  amt 
seine  StimmuDgen  war.  Er  Terües*  8t.  Petonbnrg,  faad  aber  ao  aeiaer 
groisen  Freude  bald  einen  ibm  in  jeder  Beciehang  iqetgenden  Poiten  ala 
Director  der  Anetallen  an  Alezandereböhe  bei  Ktga.  Sein  Wnnacb,  in  die 
helmatbllaban  OilaeaptOT inten  Qbennsladaln,  ging  dadnreh  In  ErfSIInng. 
Die  rubige,  gleichmliaige  Arbeit,  das  Vartraaen ,  walebea  «r  dort  ealaon 
Vorgeeelaten  wie  aeinen  Untergebenen  entgegenbringen  dnifte,  gaben  IbM 
bald  seine  rrSher  glQcklicbo  GemGthirabe  mit  frandiger  Arbeltslnat  wieder. 
Er  Obemabm  die  Anstalten  in  einem  dnrob  mehrfaobea  Peraonenweebeel  io 
der  Direction,  sowie  dorob  einaelne  nnanrerllssige  Beamte  ilemliab  vor- 
nacblissiglem  Znalande.  Sein  recblliobar  Sinn  duldete  keine  nntuMroa 
Elemente,  frOheru  Hisabräncbe  worden  abgestallt,  mit  weiaer  Sparsamknit 
die  vorbandeoeD,  keineswegs  reiobliebeo  Mittel  tu  Ratbe  gehalten  nnd  ao 
allmUig  geordnete  ZnstlUide  herbeigeFIlbrt.  Die  Verpflogong  wnrde  *er- 
beiserl,  die  Gebinde  den  jetsigen  Anforderungen  angepasst.  Sein  Wonsoh, 
nunmsbr  bald  wieder  eine  längere  Beise  durch  Dentaohland  an  madMa  and 
alte  Prenndaohaflsbande  an  erneuern,  iat  ibm  nicht  in  ErffiUnng  gegangaa. 
Er  wnrde  ans  seiner  seinen  Neignngen  entsprechenden  Thfttigkeit  M  Jahn 
alt  abgentfen,  am  18.  Tage  eines  Tjpbns,  den  er  sich  durch  Ansteokn^ 
aageaogea.  Er  war  ein  treuer  md  eifriger  Director,  ein  kundiger  und  gn- 
wisaenhafter  Ant,  ein  offener,  wahrer  und  woblwollender  Charakter,  ein 
ernster  nnd  anspruchsloser  Heoaeb,  der  auch  in  Deutaohlsnd  sieh  die  Zw 
naigang  aeioer  Kollegen  erworben  bat. 


Nekrolog  Kotpp»'*.  —  Einen  herben,  kanoi  wieder  «iMlabarwi  Ver- 
last bat  die  Provina  Baohten  dnrcb  den  am  30.  Jan.  a.  o.  naob  kanow 
Krankenlager  eifalgten  Tod  de«  IKrectora  der  FroTinsial-Irran-Aa- 
atalten  in  Nietlehen  bei  Halle  a.  8.,  und  dea  Bitteignta  Alt- 
Soberbita  bei  Schkendlta,  Herrn  Gebeimea  Banllttaratbea  Pi»- 
feseor  Dr.  Ko^/pe  erlitten. 

Es  sei  nns,  aeiaea  ScbDlnm,  TergOnat,  an  dieaat  8tdle  dem  Tarewig- 
ten  einige  Worte  der  Briuierwig  sn  widnea  and  dea  FaebganoMeo,  die 
doreb  sablreidie  ZusohriAen  ihre  TbeUnahiae  an  dam  betben  TarlHIa  mt»- 
gedrflokt  haben,  ein  kafsea  LebaoabUd  id  fibemilteln, 

Johannes  Morila  Kot^e  war  als  du  Sobn  eine*  BOfgMMaiMMa 
am  36.  Hai  1S32  in  Zörbig  Provlo«  SadiMa,  gebwaa.  Br  efUsk  mIm 
erste  Braiebang  in  dem  eliarUcbea  Bauaa,  aeiaa  Torbeteitaag  (flr  di«  Ual*«» 
sitttsstudien   auf  dar  lateiaisoben  Uaaptsehnie  an  Halle  a.  B.   in   dar  Bah 
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lOB  (Mwn  IBM  bis  Ostern  18CX.  Nicli  inrflckgeUglein  Ualuriauwftmen 
k(Mg£Mpp«  aimlchit  dh  llDiTeraitSt  Leipzig,  di«  er  2  Jafare  laDg  fnquentirte; 
teo  Wedelte  ar  cMh  Haus  Db«r,  iro  si  tod  Oilera  1854  bis  dahia  1856  seine 
MdidnicobaB  Stadiaa  absatrirtB.  Er  Terkebn«  viel  im  eogstsa  Pamilien- 
knlte  Terschiedensr  ProfeMoren,  besooders  des  berQbmten  Cbirnrgen  Oe- 
Wamb  BAuKM,  in  denen  er  fir  die  Batwickelnng  seines  Geiste*  in  gv 
NOidialUtch«  nnd  «HuendutAIfcber  Beiiibong  mancb«  wertbvolle  Ad- 
i^oDg  erhidt.  —  Am  9.  Jnli  1856  wurde  er  dnrab  seioe  Dlsseiution:  ,Da 
ckelera*  epidemioao  propagattonis  natara  aa  ralfone'  von  der 
■edieiDitobBo  FaenltSt  an  Halle  1001  Doctor  der  Hedicin  nnd  Chlrargia 
piMBOtitt  and  im  daranffolgenden  Winter  1856  nnd  1857  anlereog  er  sich  den 
wdieimaobai  StaatapriUnDgan,  die  er  im  April  1857  beendigte.  Er  fangirte 
dmof  vom  1.  April  bia  «am  1.  Oet.  1857  ala  iweiler  nnd  ron  da  bis  mm 
t.Oet  1898  als  eialar  A*sist«at  an  der  damals  untei  Fo^ef*  Leitung  ateben- 
te  medieinlsoben  Dnlvenltlta- Klinik.  Sein  apeeiBlIe«  Interssse  fDr  Ps;- 
diatrie  fBbrie  ibn  an  Damtroa,  dessen  Aasiatent  er  am  1.  Od.  1858  wurde, 
leben  am  1.  Jnni  1859  aTanclrte  er  «um  sweiteo  Ante,  wodorch  er,  viel' 
Uckt  niebt  obna  Elnflms  Damtruvit,  bewogen  wurde,  sich  ganz  der  Carrisre 
flMi  Irrenxtataa  falnaugeben. 

Daa  Jabr  18C6  sab  ibn  anf  den  bSbmiseben  BchlaehtreldeTti  all  Stabs - 
nt  des  S7.  Inbnteria-Segiments,  an  dessen  Leistungen  er  berrorragendeD 
iMhetl  nabm.  Dnrab  seine  persSnlicbe  Tapferkeit  nnd  Li  ebene  wOrdigkeit 
btte  er  aiob  bald  die  Acblnng  aller  Hannsobaften,  die  Znneigung  des 
Otteieroorpa  nnd  die  innige  Frenndacbaft  des  damaligen  Regiments -Co  mman- 
Ims  Ton  Zf  cbliaakj  in  einem  Grade  erworben,  dass  der  Letztere  In  einem, 
Strpp»  dedJoirtem  Ezemplai  einer  kleinen  Schrift  (Antbeil  des  iweiten 
H^debnrgiaoban  Inlknterle-Begimeiits  Nr.  37  ftn  dem  Gehobt  bei  HOneben- 
pUa  nnd  der  Boblacbt  bei  KBniggrSta)  es  ,a1«  eine  der  lobOaiten  Er- 
n^enacbaften  seines  Lebens  beieiobnete,  eneiobt  sd  baben,  d«M  er  ibn 
(Katppt)  arinen  Prannd  nennen  dürfe*. 

Kaum  aarBckgekehrt  Ton  den  Sefalacbtleldem  —  traf  ibn  nnd  die  An- 
rtA  daa  Bebideal,  Dameroa  am  H.  SepL  1866  darcb  den  Tod  an  ver- 
R<nn.  Wenn  Katpp«  bb  dahin  anah  weniger  dorcb  wieaenscbartlicbe 
Aibdlaa  an  die  OeOtotliebkeit  getieten  war,  eo  hatte  er  doch  darob  aeine 
mqesei^aaten  Bigenachafton  ala  Henseh,  wie  als  Ann  und  Verwaltnngs- 
titanit«!  bei  aeinen  vtelea  Fimoden  wie  bei  seiner  rorgeaetaten  SebBrde 
tieiObmlidist«  Anerkaaimng  geftuden  nnd  ea  konnte  daher,  nachdem  selbst 
h.  Majeatll  der  KSnlg  eeina  Verdlenit«  dnrch  Terldbnng  des  rotben  Adier- 
«rtoa  IT,  CL  mit  Sehwanem  belohnt  hatte,  ietne  am  18.  Jnni  1867  erfolgte 
Braeanung  inm  Haebfolger  dM  barflbnten  Damtrow  nicht  anibleiben,  ob- 
*oU  nutet  den  «mennireiidea  intbewerbarn  um  die  Haltenaer  Directoren- 
Mle  Tide  berlUmite  hÜDoei  der  Wbsensebaft  genannt  wurden. 

Dm  Brite  waa  Kotpp»  ata  Junger,  thatkrUtiger  Dlreotoi  that,  war  dla 
Bankmiig  dea  No-Baatiaint.   Sowie  er  alle  Zwangsapparate,  ohne  Ananafame, 
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■Qi  dem  InTeDUrinm  Kliiolat  Ansmersl«,  ww  er  actdi  beetreht,  der  gua»a 
Anstalt  eio  Gieret  OeprÜge  anhudrOckaa.  Er  jjflbele  mtglOokliehen  Kiukan, 
die  bia  dahiD  der  Sehreckeii  der  Anitalt  und  Uoge  Jahre  in  der  Zwang»' 
Jacke  gMcbmaobtet  hatleo  ,  die  dfleteren  Zellen  und  gab  aie  der  freie»  Be> 
bandlnag,  ja  logar  ganK  der  Familie  inrack.  Er  wollte  keine  Zellec  mehr 
und  richtete  in  den  ftBberen  aogenaonten  TobabtheJlnngen  groMe,  freund- 
liche Sil»  ein,  die  den  Kranken  enm  gemeinaamen  Aufenthalte  dienen  nnd 
taufte  die  Qeblnde  in  .Beobichtangaabtbeitnngen*  am,  welche  der  B«- 
ttimnKiag  dienen ,  alle  friichen  Kranken  anfannehmra  nnd  lie  «olaog«  am 
beherbergen,  bis  eis  aich  entweder  ali  dir  die  Hsilanitalt  oder  für  dl« 
Pflegeanet^t  geeignet  crwieaen.  Nicht  anfrieden  damit,  rerwandelte  er 
anch  die  trostloien  TobhCfe,  in  denen  biaher  eine  kahl«  Haner  nnd  Nichta 
ata  klarer  Band  den  Eranken  entgegentrat,  in  freundliche  Obtohen  nm, 
Tcrdeokte  daa  Oemioer  mit  Epheaanpflananngen  und  gab  ea  den  Kranker^ 
■amal  den  weibUcben,  an  die  Hand,  aich  der  Pfl^e  der  ftieohen  An- 
pBanaangen  binaugeben.  Sein  Wille  wäre  ea  geweeen,  die  Eiaengittar,  bd^ 
grSeaten  Tbeil  wenigatena,  au  entfernen  nnd  den  Kranken  ein  Hidm  an 
BChaffen,  indem  ai«  ricti  gern  «nfhalten  wSrden.  Deberall  lieaa  er  aaine« 
scbSpferiaolieii  Oeiat  walten,  flberall  trat  aain  Blnn  (fir  dai  SobSne  lud 
Edle  in  den  Vordergrand.  Davon  aengen  dio  Anlagen  am  die  Analalt 
hanim ,  ron  denen  der  grOaata  Theil  ihm  leine  Entalebnng  Terdaukl,  So 
wandelte  er  troatloae  Sandplitae  in  Mftgrflne  Raaeaplitae,  Blnmenbeel*, 
Parkanlagen  um ;  Ton  Jahr  an  Jabr  eracfauf  er  neue  Einrieb tnogen,  Gaaanatah, 
Waaaerleitnng,  nomrortable  aahlreiobe  Badeeinricbtcngen,  Abfnbrejatom,  Oe- 
wicbahana,  etc.  AJIea  entstand  auf  «einen  Antrieb.  Und  fragt  man  naeb  den 
Mitteln,  mit  danen  Koeppt  AUea  daa  aebitr,  v>  fafirt  man  beaoblmend  gering« 
Zahlen  nennen,  >.  B.  koateta  ein  Pavillon  fllr  35  Kranke  nnr  droa  IMK)  Thaler 
da*  Werketattenbane  Hlr  Sohubmacher,  Sobneider,  Tiaobler,  Glaeer,  Btroh- 
fleehter,  Bnchbinder  o.  2000  Thir.  Er  entwarf  die  Pllne  daan  aelbat  nnd 
nnter  ihm  ala  Baumeister  arbeiteten  Kranke,  die  nicbt  einmal  alle  daa 
Haureihandwerlc  erlernt  hatten.  Arbeit  und  BeMbSftIgong  flr  die  Krankes 
in  viel  grfiaaerem  Uaaaattabe  waren  ea,  waa  ar  anatrebte  nnd  erreiehte,  uMd 
Oberall  sab  er  seine  reformatoriachen  Ideen  aich  realiairen  und  an  einen 
Bchönen  Ziele  gelangen. 

Mitten  aua  all'  dieaer  vielen  Arbeit  heraus  bat  Kotppt  aber  an^  wiaaea- 
•obaftliobe  Arbeiten  prodnoirt.  Die  Zahl  seiner  Werke  iat  awar  aine  mieaig«, 
aber  daa,  waa  er  geecfarleben  hat,  iat  Iftngat  Qemeiagnt  der  Faohgenoaeen 
geworden  und  hat  in  den  LebrbQahem  einen  gnten  Plats  geAindeo.  £*q>pt 
verßffentllehte  als  erst«  Arbeit  im  Jahre  1S67  (a.  allgem.  Zeita^rift  fftr 
Pajchiatrie  Bd.  U.  B.  10)  einen  Anfaata  flb«  .GehfirstSiungen  und 
Payefaoaen*,  Btndien  über  einige  Besiefanngen  peripheria^er  Erkranknagaa 
der  fiinneeorgane  an  pejobiacben  Knnkfaeitaeraohtinnngen ,  —  wodBrab  er 
einen  nicbt  unweeentlichen  Beitrag  anr  allgenMlnen  PfTobopathologie  lieferte 
and    die   phyiisaliiobe   Unteraaohani;   de*  OehSrapparatea  mit  daa  Obno- 
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ipieg«!  in  di«  PijoIriBtris  eioffllirte.  Dvant  habilitlHe  iioli  Koeppe  «d 
%  April  1869  mit  aloer  Atb«it:  ,De  Hasmalomat«  oarliUginum 
>i(i  (Bhii]ha«niatom»te)  ex  psruinlationibDi  liMiooibuBqae  leUe  ctrtU 
lifiMM  Tfl)  ex  p«ri«hoiidritii]B  iiaHlt  orto.'  —  Saine  Arb«it,  Übet  Re- 
ftuapilspaia  (■■  allg.  ZaiUohrirt  fUr  fafohialrie  B4.  38)  bauptaAoblicb 
itadie  .aber  KopfTerletiangaD  ala  peripbate  Ursacben  reflaa- 
liilat  Farohoian  und  ihre  looala  Behandlung  {i.  DeuUobe«  ArdbiT 
Sb  kliniaabe  Uedioio.  Jahrg.  1674)  haben  ihm  einen  grSaaaran  niaaeD' 
■ehiAliohOD  Baf  erworbeo.  Daran  aoblieaaen  aiob  mehrera  kleinere  Ab- 
kaadhingaD,  wie:  Rafleipayoboaen  naab  Ohrkrankbeiten  (a.  ArchiT 
Nr  Ohranbeilkunds  1875.  Bd.  9.  S.  320),  Temer  Bber  Beflaxpa;cboaen 
^L  ZeiUDhrill  fflr  Faf Dbiatrie.  34.  Bd.  8.  959),  aber  die  Landwirtbaohaft 
ia  der  Fajohiatcie  (Zeilaehrift  fOr  Pa^ehiatria  Bd.  S4)  sie.  Im  ^Verein 
in  Anale  an  Halle  hat  er  bloBg  belebende  und  intereaaante  Vortrftge  nnd 
DMtttatrationen  gehalten  nnd  aaine  Vorleaangen  and  aeine  payobialriacbe 
Bhik,  die  er  leider  aeit  asiaer  intanairen  Beaohaftignng  nnd  rollatändigen 
hiMpmahnabnie  duroh  die  neue  Anatalt,  in  die  ar  im  Juni  1B77  Aber- 
Mrit«,  anaaelaen  niiuale,  ~  auch  aeine  Beiaen  naoh  England  and  Frank- 
iriih  (allen  In  diaae  Zeit  —  waren  aowobl  von  praofiaohen  Aetiten  aowie 
.  IM  SUidanten  gnt  baaucbt.  —  Soweit  Aber  Kotppt'»  wiaaenaobaftlieb«  Be- 
I  tabag,  diednroh  aeine  ErnenDnngaumProfeaaareztraardiDaTiu«, 
Ikait  Umgehnng  Uterer  PriTatdooeotan  erfolgte,  Neujahr  1875  anerkannt 

Fragen  wir  nach  aeinen  CbarkktereigenKhaßen ,  ao  war  ihm  Ter  allen 
Hagm  eine  edle,  nnbaaleohltoha  Wahrheitaliabe ,  die  ihm  aber  Allaa  ging, 
dM  Bnbeirrte  Anfriditigkeit  in  Lob  und  Tadel,  eine  ebrenbafte  Dankweite 
■ad  wenn  er  wollte  penOnliohe  Liebaniwflrdigkeit  eigen.  Ebr  lieble  Hnalk 
nd  Qaeang  —  ar  war  auch  Mitglied  des  UnlTeraitllaalogarTBieiDt  der 
Pnlnat  in  Leipaig ,  det  an  aeinero  Bagräbnias  eine  Deputation  entsendet 
blla  —  and  bitte  Bion  fBt  allea  Qale,  Edle,  SobOne.  Eine  Beibe  berror- 
ngwiar  EOnatlar  Terkehrl«  in  aeinen  Hauae.  In  MberMi  Jabran  erbeiterta 
ika  «in  flbeTapmdelnder  Lebenanatb  und  eine  nngstrObl«  FrftbUobkelt.  — 
Dedi  aneh  ttflbe  Erfabrangen  aind  ihm  nicht  erapart  geblieben;  aia  haben 
<■■  gnt  Thall  aeinea  Lebene  verbitlett  und  erkllran  nab«t  den  aarraibeudeu 
Aibaiteo  nnd  Pfliabtan,  die  auf  ihn  laateten,  manche  QamfitbHtlminnDg, 
fia  tntwrra  Beobachtern  onerklürliob  und  ala  Baafabeiten  erachienen  aein 
wige».  Doch  ael  dem,  wie  ihm  welle.  Kotppe  baaaaa  aacb  Henenagüle 
nd  eine  werkthltlge  Uenaohenltebe ,  die  sein  Andenken  immer  wach  und 
Mach  erhallen  werden,  —  Steht  doch  aein  Werk ,  aeine  wenn  ancb  nnt  In 
Dwiiian  angegebene  neue  Anatatl,  a«in  Soberbila,  ala  Beweia  «einer  humanen 
BMtnbnngen  nnd  jaeiner  psyoblatriiohen  Lotungen  da,  daa  ar  mit  dem 
Ittatan  H»tbe  nnd  SalbilTertrauen  begonoeQ  bat,  nnd  daaien  Beaaltals 
'"  Intneher  nnd  adminiatratlTar  Beaiehnng  an  den  beaten  Hoffnungen,  au 
•iaar  a^Bnan    Zuknnft   bereohligen.     Fernere    Orden    und  Ebrenaeiohen  — 
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eUemM  Ekoi,  Kronmorden  — ,  «owie  »eiD«  Ernsi 
Sanit&taratb  «wen  SiuHn  Bewsii«  dafQr,  i 
gelMuder  Stall«  ebri«  und  aditot«. 

Dem  GraodM-  dar  AutaU  Ut  w  leider  nkhl  Targfinot  gawetaa,  di« 
FrSabte  aainar  Saat  «■  •nlan;  dlMBS  acbBna  Land,  dai  tu  mImb  gaiitigmi 
Auge  «ntgebteitet  lag,  da*  hId  9toU,  leiaB  einuga  Labenifreode  gawMoa 
wir,  sollt«  «r  oioht  mebr  iiihaa«Q.  —  Er  liagt  jolit  begrabeo  mmlUoi  adiCT 
SchOpfnng,  bewaiat  und  botranart  *od  deo  AngebSiigeB,  Riaoban,  Be- 
amten, betrauert  tod  «eiaen  FisDiidea,  voa  der  FroiriDf,  auab  betranart  v«i 
dar  WlBienaohaft.  —  Hoobgeebrt  und  geMbtttt  bleib«  *aU  Aadeakwl 
Friede  «einer  Ascbe!  — 

Halle  nsd  Altaaberbit«,  im  Februar  1879. 

Dl«  Asnto  b«id«r  AnaUltea.  — 

Znaata.  —  Wer  Ko^pa  im  Juni  and  äeptembei  v.  J.  in  Caaaal  adn 
im  Deoember  <n  Scbweiteibof  im  VoUgefflhle  «einer  Manneakreft  und  in  «n- 
TertndsrteT  Begeiatarang  Otr  da«  Ziel,  «elobea  er  «ich  g««t«okt,  g«««b«B 
und  gesprochen  bat,  wird  tief  ersobSttert  geweaen  «ein,  ab  die  Haefcrieht 
eintrat,  er  aei  am  30.  Jan.  plütaliob  gealorbeo.  Ea  i«t  uiobt  au  vanmndam, 
tnnal  «obwere  UnglQokafftlle  in  aeioer  Aaatalt  (ein  in  Garten  beaebiftigtar 
Kranker  eraeblog  «eine  kranke  Nachbarin  mit  etnam  Bdl  und  ein«  mr  llit> 
arbeil  der  KBcbin  beigegebene  Kranke  atarb  an  Brandwunden ,  «relebe  «i« 
alcb  durcb  glSbende  Koblen  beigebracbt  balte)  e.  tj  Tage  Tor  dem  Tode  eio- 
trat<D,  da««  ZeitnngeD  beriabt«leD,  deraelbe  aei  ron  ihm  berbeigt/Qbrt  «arden, 
,weil  dadnreb  die  Anafübiberkeit  dea  Oedankena  in  Frag«  gealallt  worden 
««i,  dem  er  «eit  Jabren  aiah  gewidmet  bette*.  Die  wir  ihn  kannten,  be- 
aweiblten  dieae  Annahm«,  da  UaglflokaHille  dieaer  Art  aneh  andarawo  tm- 
kommeB  hOnneD  —  nnd  vorgekomnea  alnd,  und  da  Katpja^t  al««tiatfc«r 
Geilt,  ao  aohmenlteh  jene  ibn  aneb  aeia  muaaleD,  «ie  um  «e  nehi  tber- 
wund«»  haben  wBsde,  ala  u  «leb  Ja  rorbai  tagen  konnte,  da«  die  Focolit 
ver  IbDiicheo  Ereigniiaen  niebt  abbillau  dBrfa,  den  reofalaa  Weg  la  «aebeD 
und  «n  Bndea. 

Wir  «ind  nun  in  der  Leg«,  jene  Keltnngsangabe  ala  nnh^randet  hia- 
«telUn  «Q  dflrfen.  Eo4pp€  «terb  iwar  an  Morphin m-Harkow,  wie  d«r  bift- 
•Qgetogene  Profe««or  Wibtr  an«  Balle  daa  kliniacbe  Bild  d«ce«Ib«B  OMi- 
atatirt  hat,  aber  nar  aa  d«m  angemeaaenen  Oebrauehe  d««  Horphinn,  dea 
er,  der  «obon  IKngen  Zeit  an  SeblaBoaigkeit  litt  nod  dam  TiOher  gebraneblen 
Cbloralhjrdrst  «nlaagt  ball«,  weil  dl«  enhaltande  Benataneg  d««wlbea  Vec- 
ündwDDg  der  Hertmnakal  v«niilaaaen  sollte,  ohne  Abwiguag  der  Dos«  b«- 
nntata.  Naob  «iner  in  beilerer  Btimmnog  Teraebrten  Abmdmahlseit  faad 
Dan  ihn  am  nÜcbalen  Morgen  in  tiefem  Soblaf«,  an«  daoa  «i  trota  aller  an- 
g«wendtan  Hülfe  eiobt  erwaable,  aoodern  In  der  deraot  folgenden  Nsoht 
veraohied.  Die  Section  wie*  ooneentriaofae  HTparttopbie  dea  Heraena  obn« 
KUppenfeblsr,    aber   mit  einielnea    atheromatSsan  Ablagenngen    bis  in  die 
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Mimutotia  hin«lD  naeb.    Bin  ^opleetifobac  He«rd  in  Q«hin)   wu  niefat 

•MbMdM. 

Kit  ihv  lat  dar  lUgsr  eiaM  mit  FeureUw  Terfolgtan  OedftakMu,  ainaB 
MMR  W«g  in  4«r  Irmfliflken  BabuidltiBg  der  OalitMknnkan,  foiNit  er  dia 
Irt  dar  Anafabmiig  betriA,  BahD  ■■  braoheti,  mo  frOli  heiiBgaguigeii.  Kaum 
wird  ein  N*cfafolgei  ia  dieaem  Sloae  gafandan  wardan.  FBt  mId  Ziel  war 
ilppet_gnm»  Porafinliahkeit  wia  gacehaffan  nad  dia  Arbeit  in  dar  tob  ihn 
bokor  dirigirtaa  Anatalt  batia  ihn  data  TorgalMMet.  Zur  FortfBbrasg  laiiMS 
VtrkM  gehSrts  aber  aaeb  ein  »«lohM  VartraiuD  der  ProTlBtlalaUnde,  «ie 
IC  ea  BmiDgm  baUa  tmi  «ia  es  »Biiio  angeneliBia  FanBnliidikait  und  gei- 
Hi(B  Qewandüiait,  »aia  in  doit  Soblaohtao  bawieaeDar  und  von  harTomgaBdei 
SUUa  akaikwintar  pariBnliobat  Math,  «ein  oberalaiaaluB  Waaao,  aeine  rid- 
Miüge,  snofa  laüialiaafaa  DarabbUdaag ,  aeino  Klngbeit  nnd  aeina  nur  «in 
Zid  in  Aago  babenda  geiitige  Thitigkelt  feataohaiten  wiutta.  Et  konata 
flr  aebw  Iil«e  Andere  Uncelaaen.  Em  apriobt  fflt  ihn  wia  fBr  dl«  ProriniiaU 
Jade  aeinor  Provia« ,  data  aia  bereit  waren ,  ihm  fSt  dia  DnrobfBbrang 
Minei  Ideen  nnd  im  Intarefae  der  deatcohan  IrreopBege  In  dar  NUe  d«t 
liUarcD  Anwtah  anr  «llaia  Ar  dea  Onwd  und  Boden  ein  Bittargal  in  Wertha 
Tan  (aat  i  UtlUea  Mark  au  Diapodtioa  an  »tallan '.  FQr  den  Zweck  de* 
Undwirtkaefaaft  war  aber  diaaer  Boden  treßlioh  geeignet,  von  Natur  froobt- 
bar  nnd  darob  aweckmiaaigea  Betrieb  in  Coltoi  erhalten.  Wie  tot  34  Jahren 
na  Vorgfaiger  ia  dw  Wahl  daa  Tarraina  rOr  eine  neno  Anatalt  laiaen 
Sskaiftliek  bewikrte,  ^e  banndliobe  Gegend  oait  liabliober  Amiiabt  aaf 
tu  Baaltftal  bei  Balle  anfgefoadea  nnd  die  Umgebung  dar  Nenbanlan  mit 
4m  frenndliahataa  Anlagen  trad  ZngSngen  geaehmflokt  hatte,  ao  hatte  anoh 
JUpp<  TOD  aeinam  Wobnhanae  aaT  Rittergut  Alt-Soberbita  eiaea  reiaanden 
Uebatbllcik  Aber  die  tiefen  Niedemagen  des  Elatertfaalea,  einen  Ueberblick, 
m  dam  «r  nie  sprechen  konnte,  ohne  dasa  ihm  da«  Bars  warm  wurde. 

Noeb  nach  seinem  Tode  bewiesen  die  Btlnde  ibm  ihre  Auerkeunang, 
indam  ibf«  Bpitaea  seinem  Sarge  folgten  nnd  eeina  leiste  Bubeatätte  nn- 
■iltellMC  neben  aeinam  WohnbaniB  beetimnilen,  am  sie  durch  ein  Deokmal 
ipUeien  Zelten  *n  aiobem.  Diese  Istite  Ehre  wirkte  am  to  wohllhnender, 
tli  neben  den  Assistenten  seioei  beiden  Anstalten  cur  wenige  Faebgenossen 
du  Qrab  nm  standen  und  weder  dem  auf  den  Seh  lacht  fei  dern  Böhmens 
Upferen  und  ancb  «plter  den  Kampfgeaoesen  treu  gebliebenen  und  im  Un- 
gIBeke  hfllfreicheu  Kameradeo,  noch  dem  bis  vor  kunem  dem  Dnivarailats- 
Tarbanda  angehOrandeu  akademiaoben  Lehrer  ofScielle  Vertreter  beider  KOrper- 
Nbaftea  folgten. 

Koeppt  war  als  Frofeaaar,  wie  ZnbBrer  Ton  ihm  reraiohern,  ein  abeDSo 
loregendei,  als  klarer  und  li ebene wQrdiger  Lahrer,  und  seine  wenn  aueh 
wenigen  Bohriften  besengen,  wie  gut  er  au  beobaobten  nnd  daa  Beobachtete 
in  verwerthan  Teratand.  Er  lOete  die  aar  won  wenigen  arnillie  Aufgabe, 
w  der  Bpitae  einer  groieen  Anstalt  der  wiaianacbaftlioben  Balte  volle  Beob' 
DODg  au  (ragen  und  geachteter  Lehrer  dar  Psjrehiatrie  an  aein.   Aber  doeb 
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ffihlte  et  eieb  inelic  btmfen,  in  der  prsktiaeheii  Pijchlstrie  m  «likea-  AI« 
ei  in  »einer  Welil  «Und,  die  Anttelt  in  Hall«  feraer  >q  leiten  —  nod  eie  wai 
■le  leiae  Schale  nnd  ■!■  Naelifolgar  eine*  Daaurom,  dessen  Liebling  er  war, 
ihm  doppelt  tlieaar  —  nnd  die  Psjobiatrie  saob  au  dar  UniTerritäl  fsmarhin 
«n  Tertreteo,  oder  eins  nsae  Anstalt  naoh  seinen  Ideen  an  grfliden,  da 
icbweDkle  er  keinen  Anganblick,  welefaea  Bemf  er  Toraieben  mDu. 

Im  IstBleo  Jabre  konnte  er  den  jalit  Tollendeten  Nenbaa  enf  Billergat 
Alt-Sobsrbila  als  rorllnflg  abgescbloasen  aniebeni  er  batle  die  erfordetlicb« 
Krankenaabl  scban  aufgsnommen ,  nnd  wir  erirartaten  nun  von  ihas  die 
Lösung  der  Aufgabe,  wie  weit  man  in  Denttcbland  mit  Benatanog  der  Lend- 
wirtbsohaft  als  Heilmittel  Toi^teben  könnte.  Da  entriaa  dei  Tod  ihn  bd* 
seren  Hoffnnngsn  und  Erwartnngan.  Er  ist  biaber  der  einaige  Arat  ge- 
weeen,  dem  ee  vergOnnI  war.  In  den  letalen  Jabrnn  bis  an  seinem  Tode 
2  gross«  Anstellen  gleiobaeitig  tn  leiten,  die  eine  babnbieobend  in  der  Ver- 
gaDg«Bb«it,  die  andere  ea  Tarspreebeiid  fflr  die  Zakunlt,  ein  wegen  der  Zabi 
nod  Art  der  anfgenommansD  Kranken  aabwiatigsrea  Werk,  ele  M  England 
und  Fraokreioh  bisher  anagefflbrt  haben. 

In  Katppi'a  Leben  hat  ee  an  icbweren  Elmphn  mit  sieb  nnd  der  Aiua«n- 
«elt  niebt  gefeblt,  —  vieileiobt  manabe  nlebl  riine  eigen«  Bebnid,  TielleMt 
iet  ancb  das  Heraleiden  sine  Folge  davon  — ;  aber  ane  diesen  KSnptisn  bat 
«r  anr  m«br  Krkft  und  Loal  anr  Arbalt  gewonnen,  die  nicht  obne  Fniofat 
blieb.  Seinen  Kollegen  nnd  frennden  hat  er  atete  Trene  bewahrt,  nnd  in 
den  irstliolMn  Vereemmlnngen,  an  denen  er  Theil  nahm,  war  er  ein  immer 
gern  geeebenai  nnd  an  Freadsn  wie  Arbeit  mit  Eihi  tbeilnehmendee  Hit- 
glied,  den  «ii  noch  oft  enlbehren  werden.  Denkbar  gedenken  wir  «einer 
Mitwirkung  an  der  Enlwioklnng  des  dsntachen  Inenweeen«  1  L. 


Preit~Aufgabe. 

Prix  Guillain:  .Gtablir  per  des  faita  ctiniques  les  relations  esietant 
enlr«  lea  Idsions  cadaT^riquss  IrouT^  cbsa  lee  ali^o^  et  lei  symptSmea  psj> 
obiques  qo'ils  ont  prdsenlds.  EMtelminer  joiiqa'b  quel  point  lea  donn6es 
aoquises  sous  oe  rapport  peacent  Slre  ulilisdes  paur  caraolririser  certaines 
formes  de  meladies  mentales,  et  aervir  de  bae«  k  une  dauificetion  otrf- 
tbodique.* 

Einaareioben  bia  1.  Mir*  1S83  In  frans-,  flamindiacber  oder  latein. 
Sprache  bei  Dr.  H.  Ltboiuq,  SeoretKr  der  8aci£ld  de  mii.  de  Qend.  Prei« 
500  Frca. 
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Vorläufige  Einladung 
inr  Versunmliing  des  VereineH  der  deutschen  Irrenärzte 

>■  IS.  8«p(.  i.  Naohmittagi  und  am  17.  Sipl.  TormitUgB   im  BItnule  der 
pajchimtriMben  Klinik  in  Boidtlbcrg. 
BMprechiing    des    gagaDwftrtigen    SUnde*    der   No-tMtr«iDt-FrRgs    in 
DenUebUnd.     Bef.    Wet^hal,  Corr.  Naue. 

Die  Idiotmfrage   in    Deatschland,   itatiMiicb    und   legidatoriiCh.     R«f. 
lOilaJi,  Corr.  Kind. 
Iit  di«  Grtiahtnng  reinst  PflBgeaniU)l«ii  lelt-  and  zwecligeroln?    Ret. 
FMer  MD. 

AptnalduDgaii   t«d   ««iteren  Vortrlgen    nerdfln    bis    Ende  Jali    an    den 
TDraitcaadeD  erbatnl. 

r.  A. 
Dar  Secietair. 


P  er  aonal~  Nachrichten. 

Dr.  Smeiar,    Primannt  an    der  tiraDacBtalt  nnd  Doeent    an  der  UniTcraittt 

n  BDin  DiredoT  dai  Allgem.  Krank enbatuea  aa  Prag, 
De.  Frauberg,  3,  Ant  der  ProT.-fmnanatall  in  Andernach  anm  Director  der 

lemn  IrreDanitalt  *n  BaargemQnd  Im  BUaai, 
Dt.  Gerlaci,   AaaieleDUrat    der    Pror.    Irrensnitalc    so    Manberg    atiin    Di- 
rector   der  nen   gegründeten    Irren -Siecbenanalalt   ^.Boepia    Harieotfaal* 
bei  Hflnater  in  Wialpb., 
Hr.  Sdm^fhofftrt,    AaBiitant  der  palbol.  Anatomie  ond  Privatdoeeot  an  der 
tlniTeraitit  an  Inntfarnck  anm  dirlg.  Priuararate  der  oberSatreiobiseben 
Landea-IrreQanitalt  so  Niedembart  bei  Lina  ernannt  worden. 
Dr.  Kroener,   3.  Arat  der  Pror.-Irrenaoatalt  bei  Halle  bat  aicb  aU  Dooent 

fflr  Paycbiatrie  »a  der  Unir.  Balle  babilitirL 
Dr.  Bmli,  Aaaiitenaarat  in  Stepbansfigid  ist  alt  3.  Arat  lo  der  DeoeD  Pflege- 
anatalt  fflr  den  Elia»  an  HCrdt, 
r.  SUvtr  all  AMtslenaaral  in  Stepbanafeld  angaatellt  worden. 
^.  L.  Schlager,  Prot  and  Director  der   Landea-lrreaanatalt  an   Wien   bat 

den  Cbantkter  all  k.  k.  Segiernngaratb  erhalten, 
Dr.  Brotms,  Dir.  d,  Privalanatalt  an  Benndorf  ist  anawkrtige«  Uitglied  der 

Soe.  mdd.  pajcb.  in  Paria, 
Dr.  Koek,  Dtreotor  der  Irrenanstalt  an  Kwiefalten,    Ebrenmilglied  der  Soc. 

ndd.  oent.  de  Bolgiqne, 
Dr.  Qtiitet,  k.  StaataraUi  nnd  Director  der  Irrenanatalt  an  AlazanderabChe 
bei  Riga  iat  am  SB.  Not.  pr.  a.  5S  Jahre  all  am  Typhoa, 
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Dr.  Kippe,  Qib.  Sloilitsritb,  Prof.  und  DirMtoi  dtr  ProvinsiaMirMiuiaUllen 

BD  Niellebeo  bei  H>lle «.S.  apd  AU-ScberbiU  bei  8abkeodil>  «m  30.  Jan. e. 

47  J.  all, 
Dr.  B.  Diek,  Hofratb  nnd  Diractoi  dar  KtviatireMniUU  in  KHKgannfawter 

(Bhflinpfal*)  am  23.  Febr.  c,  65  J.  all,   «n  Soblaganaa  (Naknthig  folgt 

im  DKobatan  Befle), 
Dr.  Schltiehert,  AiiiiteDsaral  der  ProT.  Irrcnaaatalt  in  Bebwets  naob  kunem 

KranksolagAr  geatorbea. 


bv  Google 


Temperaturbeobachtungen  bei  paralytischen 
GeisteskraDken. 


Dr.  Kroemer, 

lt.  Arct  an  der  ProT.-IrtenaDtttilt  bei  Halle  a.  S. 


Aogeregit  durch  die  Bxperimeate  Eulenburg'a  und  Landoiia. 
Mwie  darch  die  die  Resultate  dieser  Forgeber  beetuigenden  Ar- 
beiten Süsig'i  u.  A.,  wonacb  Reizung  der  motoriBchen  Centren 
der  Hirnrinde  Verengerung  der  Oeßese  und  damit  ein  Sinken 
der  Körpertemperatur  bewirkt,  während  nach  vollkommeDer 
ZeratOraflg  derselben  Himpartien  eine  Erweiterung,  I^hmung 
der  Oef&SBe  und  Bomit  ein  Steigen  der  Körpertemperatur  statt- 
findet —  angeregt  durch  diese  Thatsachen  habe  ieh  es  unter- 
nommen, bei  einer  Reihe  ron  Oeiateskranken,  deren  Hirn  an- 
erkanntemiaasBen  ziemlich  beständigen  Reizungs-  resp.  Lib- 
OQOgszust&Bden  ausgesetzt  ist,  die  Kdrpertemperatnr  einer 
eingehenderen  Controlle  zu  unterwerfen.  Obwohl  bei  allen 
Geisteekrankeu  mehr  oder  weniger  das  Gehirn  als  der  leidende 
Tfaeil  zu  betrachten  ist,  so  ist  es  doch  nicht  immer  möglich, 
bei  allen  Individuen  and  nicht  bei  allen  Krankheitsformen  Re- 
weise f&r  die  Himkrankheit  zu  finden,  auch  nicht  immer 
durch  die  Section.  Ich  zog  es  deshalb  vor,  mich  an  die- 
jenigen Formen  zu  halten,  in  denen  ansnahmloB  nnd  tod  allen 
Seiten  het  materielle  Veränderungen  des  Centralorgans  mit- 
gflttieilt  worden  sind.  Das  ist  die  unter  dem  Namen  „Dementia 
paralytiea"  am  meisten  besebriebene  Krankheitsfons. 

An  Feinheiten  brauchte  ich  mich  hierbei  nicht  zu  halten, 
ieh  brauchte   nicht  streng  auf  einseitige  Reizungs-  und  Lfth- 
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tnungaerBcbeinting^en  und  die  ditdnrch  etwa  bedingen  halb- 
seitigen Temperaturunterachiede  zu  achten,  Bondern  nor  die 
AllgemeiDtemperatur  zu  measen,  da  bei  den  Paralytischen  meist 
das  ganze  Hirn,  nicht  blos  einzelne  Tbeile  desselben  patbolo- 
giacben  Veränderungen  nnterliegen.  —  Dass  es  die  Hirnrinde 
ist,  die  bei  der  Dementia  paralytica  am  meisten  pathologisehe 
VeränderungeD  darbietet,  wurde  niebt  nur  durch  andere  Autoren, 
sondern  auch  durch  die  angettlhrten  Sectionabefunde  und  die  sieb 
daran  aeblieasendeo  mikroskopiscben  Untersuchungen  dargetban. 
Ich  erinnere  hierbei  an  die  Arbeiten  von  Clotulon,  OicAfon 
Browne,  Calmeil,  Schule,  Mesckede,  Ripping,  Oberoier,  Allhaus, 
Blandford  n.  A.  —  Freilich  kann  bei  so  complicirten  Processen 
die  übrige  Hirnsubstanz  nicht  unbetheiligt  bleiben;  aucb  Inder 
Marksubstanz  sind  hier  und  von  anderen  Autoren  Verinderungea 
gefunden  worden,  sie  kommen  aber  hier  erat  in  zweiter  Linie 
io  Betracht,  da  der  Keizzustand  in  der  Hirnrinde  das  Hanpt- 
sitohlichete  ist  und  vollkommen  genHgt,  um  die  in  Rede  stylen- 
den Vorgänge  hinreichend  zu  erklären.  Daas  die  meningitiicheD 
Proceaae,  die  auch  in  unseren  Fällen  nicht  fehlen,  bei  der  De> 
mentia  paralytica  nicht  den  wesentlichen  pathologischen  Proceu 
darstellen,  ist  an  anderen  Orten  auseinandergesetzt  worden. 
Doch  wflrde  ihr  Vorhandensein  gleichfalls  tllr  eine  grössere  Irri- 
tation der  Hirnrinde  spreoben,  da  der  Zusammenhang  der  Hänte 
mit  der  Hirnrinde,  zumal  durch  die  GefUssanordnung,  ein  sehr 
inniger  ist.  Nothgedrungen  werden  pathologische  Vorgttoge  in 
den  weicben  Häuten  auf  die  Hirnrinde  von  eminentem  Einflnss 
sein.  Entzündliche  Vorgänge  der  Häute  werden  sich  den 
direct  anliegenden  Hirnpartien  mittbeilen  nnd  auf  sie  fort* 
pflanzen  können  und  wenn  nicht,  durch  Exsudate  etc.  io 
räumlicher  Weise  auf  das  Volumen  des  Hirns  einschränkend 
wirken. 

Die  Angaben  der  Literatur  Über  die  Temperaturverbäh- 
nisae  bei  Geisteakranken  im  Allgemeinen  nnd  der  Dementia 
paralytica  im  Besonderen  eind  überaus  kärglich.  Sie  bexieheo 
sich  meist  nur  auf  die  vorübergehenden  Temperatnrsteigeniiigeii 
bei  den  paralytiBoben  Inaniten,  nie  aber  sind  bisher  in 
continno  Monate,  Jakre  lang  Temperaturen  bei  Pa- 
ralytischen gemessen  worden. 


Temperttlirbeobacbtniigen  bei  paralytiicben  Oeialeikrankei).  {39 

WacWmtilA  nüehte  an  5  Paralytikern  an  einzelnen  2,  an 
dm  anderen  Kranken  im  Maximum  nur  4  Temperaturbeobacb- 
tnn^n  zu  einer  Zeit,  in  der  die  Thermometrie  in  der  kliniachen 
BeobacbtoDg  noch  keine  RoUe  spielte.  Natürlich  fand  er  nichts 
Wesentliches  anders  als  bei  Gesunden  oder  bei  anderen  Geistes- 
kranken.   Bounieville  machte  bei  Apopleotikern  Temperatur' 
mesBongen  und  fand  die  nach  apopleetieohen  Anfallen  gewöhn- 
li^en  Temperaturerböbungen,  nachdem  unmittelbar  vorher  eine 
Temperatnremiedrigung  stattgefunden  hatte,  zum  Unterschied  von 
der  Encephalomalacie,  bei  der  ein  solches  „Abaissement  initial" 
nietat    stattfand.     Bei  längerer  Erankheitsdaner  constatirte  er 
eine  „pöriode  stationaire",  in  welcher  sich  die  Temperatur  zwi- 
sehen  37 ,&  und  3S,&  halte  und  dem  eine  „periode  asoendante" 
folgte.    Bei  Fällen  mit  lödtlichem  Ausgang  soll  die  Steigerung 
plötzliob   nnd  sebr  hoch  erfolgt  sein.    Blieben  die  Patienten 
an  Leben,  so  maass  er  die  Temperaturen  nicht  weiter,  we- 
nigstens giebt  er  aber  ihr  ferneres  Verhalten  keinerlei  Aus- 
kooft.     Die  genannten  drei   Perioden  beziehen  sieb  lediglich 
aaf  den  ap(^lectiBcheQ  Anfall;  ebenso  die  Angaben  von  Alt- 
kam«, dessen  Resultate  von  denen  des  eben  genannten  Beob- 
achters etwas  abweichen.   Gleich  im  Anfange  des  Anfalls,  be- 
sonders wenn  die  Blutung  gering  war,   bleibt  nach  ihm  die 
Temperatur  normal  nnd  fällt  erst  nach  c.  15  Minuten.   Diesen 
Teniperaturabfall  betrachtet  er  als  Folge   einer  Reizung  der 
controltrenden  Centren  der  WSrmeproduction  und  will  ihm  die- 
selbe klinische  Bedeutung  beimessen,   wie  den  hierbei  gleich- 
zeitig  eintretenden  Convulsionen  der  Glieder.    Erst   nach   c. 
V,  h.,  wenn  die  Krampferacbeinungeo  aufgehßi't  haben,  erfolgt 
allgemeine  Lähmung  und  mit  ihr  eine  Steigerung  der  Eigen- 
wärme.   Je  hoher  und  je  schneller  diese  Steigerung  erfolgt. 
d»to  nngnnstiger  ist  die  Prognose,  denn  ein  langandauerndes 
Fieber  kann  ftlr  sich  allein  tfidtlich  werden.  —  L.  Meyer  be- 
obsohlete,  wie  vor  ihm  Cahieil  und  Bayle,  bei  den  tobsüchtigen 
Anfregungszuständen  der  Paralytiker  Temperatursteigerungeu. 
Er  schreibt  sie  einer  Exacerbation  des  nach  ihm  die  Paralyse 
bedingenden    meningitischen   Processes    zn.     0ie    gewählten 
Beiqiiele  eignen  eich  aber  wenig  zur  Illustrirung  der  Tempe- 
ratnrverhältDisse  bei   der  Dementia  paralytica,  da  sie   meist 
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Fftlle  betreffen,  in  denen  gleichzeitig*  vorhandene  kOrpeHicbe 
Krankheiten  aaf  die  Temperatur  ntoht  ohne  Einflau  sein 
konnten.  Diesen  Einwand  erbebt  anch  Wealphal,  der  die  tob- 
flOchtige  Anfregang  der  Paralytiker  zu  pathologisch«!  Tempe- 
ratnrerhebangen  in  kein  Yerhältniu  bringt,  da  auch  unabhäDgig 
TOD  AnfregnngszuatändeD  bedeutende  Schwankungen  der  Eigen- 
wärme vorkommen,  die  zum  Theil  einen  „eigenthllmlieben  pe- 
riodischen Typus"  haben.  Maguan  hat  in  der  Soci^td  de  bio- 
logie  über  die  in  der  allgemeinen  Paralyse  —  abgesehen  von 
den  apoplectischen  nnd  epileptiformen  AnfSUen  —  eintretenden 
Temperaturerhöhungen  Mittheilnng  gemacht  und  erw&fant,  dau 
nicht  nur  die  Perioden  intercurrirender  Manie  von  einer  be- 
träcbtlicheD  Teinperatureteigerung  begleitet  sein  können,  sondern 
ebenso  auch  die  depressiven  Zustände  mit  hypochondrischen 
oder  melancholischen  Delirien  und  selbst  mit  Stupor.  Aus  nur 
2  Temperaturcurven  zieht  er  den  Scbluss,  dass  das  Fieber  tiei 
der  allgemeinen  Paralyse  ganz  nnabhftngig  von  den  sympto- 
matiscben  Manifestationea  der  Krankheit,  vielmehr  aussohliees- 
lich  doroh  die  in  den  Nervencentren  stattfindenden  organischea 
Veränderungen  bedingt  sei.  Seine  mikroskopischen  Resultate 
sprechen  dafUr,  da  er  neben  der  diffusen  interstitiellen  Ence- 
phalitis noch  pathologische  Vorgänge  an  den  Gefässen  nnd  in 
der  Umgehung  derselben  fand,  die  in  Form  sanguinolenter 
Transsudate  oder  eapillärer  Hämorrbagien  auftraten.  —  Rippimg 
beobachtete  halbseitige  periphere  Temperaturunterschiede,  die 
aber  nicht  immer  auf  der  gelähmten  Seite  vorhanden  waren; 
oft  war  auch  das  Umgekehrte  der  Fall,  woraus  er  schliesst, 
dass  die  Temperaturerhöhung  nicht  Folge  eines  Läbmungs-, 
sondern  eines  Reizzustandes  sei.  Aus  einem  •  pathologisch- 
anatomischen  Befunde  schliesst  er  ferner,  dass  der  hinlere 
Theil  des  Gyrns  fomioatus  mit  zum  Wärmecentrum  des  Men- 
schen gerechnet  werden  mOsse,  während  EuletAurg  nnd 
Bit%ig  bekanntlich  den  um  den  Snicus  oniciatas  bakeiüttmiig 
sieb  bernmBchlagenden  Theil  der  vierten  Urwindung  des 
Hundes,  dem  die  vordere  Centralwindung  und  das  Stintende 
dea  GyruB  fornicatus  entspricht,  als  Wärmecentrnro  beseiehiMa. 
Ripping  vergisst  bei  seinen  Untersuchungen,  dass  die  Hant- 
temperatur an  verschiedenen  Körperstellen  gemessen. 


Tbdi parat Drbeobiohlungon  b«i  paraljlitohen  Geiatetkriinhen.  ]4| 

fiberall  die  gleiche  ist,  sowohl  am  Tbier,  wie  am  gesunden 
MeDSchen,  worüber  die  UBtersncbungen  von  Senator,  L.  Jacobton, 
StJutelein  u.  A.  Aufsobluss  geben.  Die  von  Ripping  aogegebenen 
geringeo  Temperaturunterschiede  kitunen  leicbt  noch  als  im 
Bereidi  des  Physiologischen  fallend  betrachtet  werden.  Ausser- 
dem ist  nicht  erwiesen,  dass  nicht  auf  der  Hirnbftlfte,  die  der 
niedrigeren  Temperatur  entsprach,  auch  ein  Retzungszustand 
vorbanden  war.  Zur  Illustrirung  des  vorhin  erwähnten  Um- 
standen sei  noch  erwähnt,  doss  Matiug  und  Vanlair  berichten, 
dass  die  Temperatur  des  einen  Fusses  beim  Hunde  stets  grosse 
Differenzen  and  onregelmAssige  Schwankungen  innerhalb  mehrer 
Standen  zeigt.  —  Lipine  berichtet  nur  kurz,  dass  er  bei 
L^bmungen  nach  Gehirnblutungen  Temperaturerhöhungen  der 
gelAhmteo  Seite  beobachten  konnte.  —  Kästner  bat  experimen- 
tell nachzuweisen  Tersucht,  daas  partielle  Zerstörungen  der 
Grosshimrinde  des  Kaninchens  constante  Temperaturunter- 
schiede in  beiden  KörperhSiften  nicht  nach  sich  ziehen,  und 
dass  sieh  die  Temperaturcurven  derartig  operirter  Tbiere  in 
Kicbte  von  denen  ganz  gesunder  Thiere  unterscheiden.  — 
Rotenlhal  konnte  niemals  in  Folge  von  Reizung  der  Rinden- 
oberfläche eine  Steigerung  der  Temperatur  beobachten.  Ge- 
ringes Sinken  derselben  au  den  der  Reizung  entgegengesetzten 
Extremitäten  war  meistens  vorhanden. 

Burkkardt  hat  an  13  Männern  und  (3  Frauen  continair- 
Kcb  Temperaturen  gemessen,  unter  denen  sich  aber  nur  2  pa- 
ralytische Männer  befanden  und  constatirte  verschiedene  Ab- 
weichungen von  der  Norm,  die  er  je  nach  der  Art  der  Abwei- 
chung in  3  Gruppen  theilt:  I)  quantitativ  nnd  qualitativ 
regelmässig  vei^nderter  Gang  der  Temperatur;  2)  quantitativ 
und  qualitativ  unregcluässig  veränderter  Gang;  3)  quantitativ 
veränderter  Gang  der  Temperatur  mit  gar  nicht,  oder  nur 
gelten  veiändertem  Typus.  In  einer  Reihe  von  Fällen  läuft 
die  Tagescnrve  umgekehrt  wie  in  normalen  Verhältnissen,  die 
Abendtemperatur  ist  niedriger  als  die  Morgenteroperatur.  Burk- 
kardt nennt  dieses  Verhalten  „Typus  inversus".  —  Sind  die 
Tagesscbwankangen  gleich  Null  oder  minimal,  so  spricht  er 
von  „l^pus  continuQB";  das  normale  Verhalten  nennt  er  „Typus 
reetui".   Nur  die  Fälle  20.  und  26-  betreffen  Paralytische;  nä- 


,4L'  KruB-rer. 

here  Betrachtungeu  siud  darüber  nicht  angestellt.  Ich  will 
daher  hierbei  nicht  länger  verweilen  und  nnr  folgende  Be- 
denken darüber  äussern:  Die  Curve  dea  gesunden  Menschen 
verläuft  nach  Damrosch,  dessen  Untersuchungen  von  Wimderlich 
in  seinem  Buche  Über  die  Eigenwärme  citirt  werden,  in  fol- 
gender Weise:  Von  7— 10  Uhr  Vormittag  Steigen  um  0^;  von 
10— l  Uhr  Nachmittag  Fallen  um  0,1—0,2;  von  1—5  Uhr  Nach- 
mittag Steigen  um  0,2—0,3;  von  5—7  Ubr  Nachmittag  Fillen 
um  0,3—0,5;  wobei  bemerkt  wird,  dass  die  MiUagsremiirion 
zuweilen  wegfallen  kann,  dass  das  Herabsinken  der  Tempe- 
ratur von  5 — 7  Ubr  Nachmittags  aber  am  constaDteaten  ist 
Die  Angaben  von  Ogle  und  Jürgensen  sind  allgemeiner  ge- 
halten, stimmen  aber  mit  denen  von  Damrosch  im  Weseutlichet 
überein.  —  Es  kommt  nun  darauf  an,  zu  welcher  Zeil  <& 
Temperaturen  bei  den  betreGfenden  Kranken  gemeeaea  worden 
sind.  Geschah  es  in  der  Zeit  von  5 — 7  Uhr,  so  ißt  es  doreh- 
aus  nicht  selten  und  gehört  nicht  in's  Bereich  des  Fatholofi- 
schen,  dass  die  Abendtemperatur  um  einige  Zehntel  tiefer  bleibt 
als  die  Morgentemperatur.  Es  dürfte  somit  nicht  zu  empfehlen 
sein,  aus  diesem  Verbalten  besondere  Glassiücationea  abu- 
nehmen,  da  es  hier  durchaus  gleichgültig  ist,  ob  Abends  einige 
Zehntel  Grrade  weniger  abgelesen  werden.  Es  kommt  vielmehr 
nur  im  grossen  Ganzen  darauf  an,  zu  constatiren,  in  weither 
Höhe  die  Geaammttempevatur  sieb  hält  und  nur  bei  ganz  ab- 
normen Excuisionen  verlobnt  es  sich,  die  DiffereuKea  zu  do- 
tiren;  ganz  abgesehen  noch  davon,  dass  man  immerhin  auf 
ein  Wartpersonal  angewiesen,  dem  es  vielleicht  auf  1 — 2  Zehntel 
nicht  gerade  ankommt,  leb  will  gleich  hier  bemerken,  dsss 
die  in  Folgendem  angeführten  Temperaturen  selbstverBtändÜcli 
nur  zum  kleinsten  Tbeü  von  mir  selbst  gemessen  sind.  Wenn 
ich  mich  auch  von  der  Sieherheit  der  Messungen  oft  Hberzenge« 
konnte  und  die  Ausdauer  und  Hingebung  betonen  muss,  mil 
der  eicb  die  Wärter  des  Geschältes  unterzogen  haben,  so  vs»i 
doch  mancher  kleine  Irrthum  mit  untergelaufen  sein. 

Ich  bin  mir  wohl  bewuast,  dass  eine  ganze  Reihe  voa 
Forsobern  das  Wärmecentrum  im  Pons,  Medulla  oblongata  ^ 
im  Kttckenniark  gesucht  haben  und  daaa  auch  der  Syrapathiciu 
wie  zu  vielen  anderen  Dingen  auch  bierboi  mit  tn'a  Getp^'' 
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gezogen  worden  ist.  leb  möchte  jedoch  allen  den  ExperimenteD 
von  Naungn,  Qumkt,  GoÜs,  Cl.  Bernhardt,  Heidetihain  etc.  nur 
eine  secandäre  Bedeatang  beimessen,  insofern  es  sich  hierbei 
atn  Verletzung,  reep.  Auaschlieasung  der  centrifiigalen  Leitung 
handelt.  Diese .  ErkUmog  dürfte  fttr  die  von  Heynold  u.  A. 
beobachteten  Fälle  excesslr  tiefer  Temperaturen  nach  Rflokeo- 
markBrerietzungeu,  starken  Quetaabungen  selbst  peripherer 
Xerven,  wie  Terrilhn  junget  einen  Fell  rerfiffentlicht  hat,  in 
Aospmcb  zu  nehmen  sein.  Terriilon  bestätigt  durch  seinen 
Fall  die  Angaben  von  Wallaee  und  Weir  Milchell,  welche  fanden, 
dasa  CompreasioD  der  Nerrenstämme  selbst  bei  absoluter  Läh- 
mung niemals  ertliche  TemperatursteigeruDg  bewirkt,  sondern 
stets  Abnabme  derselben,  während  völlige  ContinuitätstrennuDg 
gemischter  Nerven  in  der  Regel  mit  initialer  Teniperaturstei- 
gerang  eiubergehL 

In  Folgendem  werden  nun  die  Einzelbeobacbtungen  dar- 
gelegt und  näher  erläutert,  die  Temperaturcurven  ihrem  Ver- 
laufe nach  kurz  angegeben. 

Die  Messungen  betrafen  14  paralytische  Männer,  die  ge- 
storben und  von  denen  aber  nur  von  13  der  iSectionsbefund 
aogegeben  werden  konnte.  Die  Section  des  vierzehnten  musste 
unterbleiben,  da  der  Leichnam  sofort  nach  dem  Tode  von  den 
Angehörigen  abgeholt  wurde.  Von  diesen  13  Fällen  wurde 
das  Gehirn  der  grösseren  Hälfte  auch  einer  mikroskopischen 
Untersuchong  unterworfen  und  zwar  zumeist  am  frischen  Prä- 
parate nach  den  Vorschriften  von  Deiters. 

Ferner  liegen  die  Curven  und  Sectioosbericbte  von  '2  pa^ 
ralytischen  Frauen  vor.  Diesen  scbUessen  sich  die  Fälle  zweier 
anderer  Frauen  an,  bei  denen  die  Diagnose  der  Dementia  pa- 
ralytica  Einwände  zulässt,  Fälle,  die  aber  wohl  hier  einschlagen. 
Hieran  reihen  sieh  die  Krankengeschichten  und  die  Temperatur- 
curven von  U  Männern  und  5  Frauen,  die  jetzt  noch  am  Leben 
sind.  —  Die  Messungen  erstrecken  sich  auf  fast  alle  Monate 
des  Jahres.  Die  Zahl  der  Einzelmessungen  beträgt  nahe  an 
Elf  Tausend.  Hiervon  kommen  auf  die  14  Fälle  mit  Sections- 
befunden  die  Hälfte,  während  sich  die  andere  Hälfte  auf  die 
Übrigen  Fälle  ohne  Scctionsbefunde  ziemlieh  glcichmässig  ver- 
'  tbeUt.    Die  einzelnen  Fälle,  die  zu  Temperaturbeobacbtongen 


beraogezogen  wurden,  sind  nicht  ausgewählte  und  sureoht  ge- 
legte, Boodern  sie  betreffen  10  paralytische  Frauen  nnd  25  par»- 
l^tiscbc  Männer,  die  zu  der  Zeit,  als  die  Beobachtungen 
begonnen  wurden,  gerade  in  der  Anstalt  vorhanden  waren  und 
die  folgenden,  die  wftbrend  der  Zeit,  so  lange  noch  Tempe- 
raturen gemessen  wurden,  zur  Aufnahme  gelangten.  Sie  werden 
deshalb  etwas  ausführlicher  gebalten,  damit  die  Form  der 
Krankheit  etwas  n&ber  bekannt  sei. 

Beob.  1.  Der  OwonoiDieitKpector  Eduard  B-,  tu  Oiobertleben,  iO  Jfthre 
■)i,  entatuimt  •inar  id  Pirahoieo  gemlgUn  Fuiili«.  Sefs  Vater  und  ei» 
Coniiii  «■reo  geistaakr«Dk.  SodbI  geioiid,  erkrankte  er  1875,  wurde  ichwer- 
lUlig  in  aeinen  acbriftliehen  Arbeit«! ,  die  er  acfalieaalicfa  gar  nicht  mehr 
liefern  konotB  and  erlitt  1676  angobticb  in  heftigem  Aergei  mit  Oolalenten 
den  ersten  paraljrl  lachen  Ineult,  Sprach  verlast,  reohlsaeitige  LBhmang.  Die 
Aotille  wiederholten  aiofa  oft  und  hinlerlieiaen  eine  ioimer  gtItMere  Apathie 
und  SohwBobe.  Wegen  IntBrourrirender  AufregungsEUitÜnde  wurde  «  dw 
Anstalt  augsflihrt  mit  rechtsseitiger  FaoialisIShmung ,  erweiterter  rechtet 
Pupille,  allgemeinem  Tremor,  idiomnscularen  Zuckungen,  rechtsseitig  ver- 
minderter robar  Kraft,  Sehwanknngen  beim  Stehen  und  Geben,  paralytischer 
Spreche,  heftigem  Kopfweb,  Frostempßnducgen,  herabgeselster  Benaibilität 
Im  Nevember  1876  Diarrbüen.  Mai  18T7  erfolgen  8  paralyUiohe  Inaolte 
nit  reohtiaeitlger  Llbmung  nnd  Temperatnrateigernngen.  Juli  167T  und 
im  September  abermals  mehrere  Insulte,  tou  denen  die  letalen  mit 
einer  Harpesemption  um  die  Lippen  einhergingen.  Dia  Ueasungen  worden 
Im  October  1877  begonnen,  lu  einer  Zeit,  in  der  Patient  noch  aehr  wohl- 
genährt war,  ein  dicke*  Fettpolster  hatte,  wobei  er  baachaftigungsloa  im 
gowNrmten  Zimmer  aaas.  Dia  Temperaturen  hielten  eich  bi«  Ende  des 
Monat*  mit  nur  aehr  wenigen  AasoabmeD  nnter  37,0,  doch  giog«n  sie  nie 
unter  38,0  herab.  Die  Tageadifferenaen  sind  sehr  nugleiab  und  betragen 
mehrere  Male  1,5',  fBr  gewShnlioh  nur  0,3 — 0,*",  doch  kommen  alle  Zahlen 
■wiaoben  1,0—0,1  vor.  Am  3S.  Oot.  beginnt  eine  Slaigerung  der  Tempe- 
ratur Ton  36,4  bia  37,8,  ohne  daaa  ein  paralytitohar  Ininll  au  bemerken 
gewesen  wäre,  nar  machte  sich  ein  Congeationaaaitand  nach  dem  Kopfe, 
eine  grossere  Unsicherheit  der  Sprache,  der  Bewegungen,  sowie  Scbwtndel- 
empfindaegan  bemarklicb.  Erst  am  anderen  Tage,  29.  OoL  1877,  erfolgt 
ein  eigentllcbei  paratfliaabar  Inault,  doch  obne  ocuaecutive  Libmungser- 
acbainungen,  wobei  die  Temperatni  bia  auf  38,8  ansteigt.  Am  30.  Od,  ist 
die  Temperatur  achon  wieder  auf  37,3  angelangt,  nm  am  31.  OoL  uodi 
Üefer,  bia  aaf  36,8  au  f*llen.  Von  da  an  bi*  tum  28.  Dea  bietet  die  Cm** 
niohta  Besondere*  dar;  sie  bKll  sich  abermals  mit  nur  6  Aa«n*hmen  ucter 
37,0,  geht  als  Maxlnnm  bia  auf  37,6  einmal;  aonat  iat  36,4  die  niedrigata 
Temperatar.  Diesem  monotonen  Verhalten  der  Temperatur  ant- 
apricbt  das  gleichbleibend*  parchlaob«  Varbalten)  ata«  gewlaa« 
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Unmb«  i«t  Jtdooh  aUU  *oThaiiden,  m  walohar  GHiohU-  wai  QobSratls- 
•dh)isg«n  in  WeobtalbwiehuDg  slebeo.  Die  meitt«  Zelt  flbei  liut  Pfttient 
ÜtriU  •ohilfrig,  tbeiU  leie«  vor  elcb  blnmutmelad  da,  küannerl  aicb  nai  NiobU, 
bat  Alle«  Tergeaien,  iat  nicbt  urientift  in  Bacug  auf  Zeil  and  Ort  «tu.  Die 
motitriBcb«!]  StBrungau  bsatebea  gteicbceitig  uoTetladert  fort.  Am  S8.  Dec. 
I87T  «(«llt  eicb  plOdliaband  obna  baobaobtela  Varbotcn  ein  panilytiaohei 
iBealt  ein,  dem  bia  31.  Deo.  noob  aihlreiobe  aDdere  folgeo,  die  oiabt  gealblt 
sisd,  da  sie  aaob  Naobta  niobt  MBairaa.  Die  CarTo  ttel^t  em  S8.  Dm>  von 
36,6  —37,6-  39.  Dec  38,6—38,3;  30.  Dec.  38,4—38,6;  31.  D«a.  3g,3-3M- 
An  1.  Jbd.  1878  flllt  lii  von  39,6-38,4—37,8.  Am  2.  Jm>.  37,7-36,9; 
3.  Jan.  38,1—37,1,  um  aicb  von  da  an  bi*  iura  21.  Jan.  gani  in  der  Nibe 
unior  37,0  au  ballen.  RacbtMoitiga  LBbmong  dauert  bi«  »um  6-  Jan-  au.  In 
der  Zelt  vom  9.  Jan.  bis  SS.  Jan,  aebwankt  die  Temperatur  fait  nur  «wiaeben 
36,0  and  36,8  bin  und  ber,  wobai  Patient  bealliidig  dai  Bett  bQtete,  atlll  lag, 
aicb  Hiebt  eatblOaata  und  faat  aoporöa  und  reactionaloa  dalag.  Am  SS.  Jan. 
wird  S.  von  5  paralytiacben  Annilan  heimgeancht,  denen  am  S4.  Jan.  3,  am 
M.  Jan.  2,  am  27.  Jan.  ein  weiterer  folgen.  Dem  enlepreobend  leigt  aacb  die 
Curre  apitte  Eiacerbationeo  und  iwar  in  folgender  Weiae:  22.  Jan.  36,6  bi* 
37,5;  23.  Jan.  37,7— 37,1;  24.  Jan.  37,0— 38,1;  25.  Jan.  37,8— 37,9;  86  Jan. 
37,2-38,3;  87.  Jan.  37,1— 38,7;  28.  Jan.  37,0— 37,2.  Ee  boelebt  alao  immer 
die  Neigung,  mit  NacblaBa  de«  Hirntoliea,  nacb  Ablauf  der  Aulalle  tat 
Norm  Burflckinkebren ;  aber  neue  Inaulle  bringen  neue  Steigerungen  bervor. 
Vom  28.  Jas.  bl«  13.  Febr.  bHlt  liob  dann  die  Temperatur  über  37,0,  aeigt 
aIaMaxiniua37,3;dieT«gOB*cbiranknngenbetragenO,l— 0,3.  Tom  IS.Febr. 
bis  18'  Febr.  roaobt  aicb  mit  dem  AarbSre»  der  recbtaseiligrn  Lkbmun^B- 
erscbeinangen  ein  grSaaeres  Scbwanken  der  Temperatur  nacb  nnlen  bemerk- 
bar mit  Differenzen  von  0,4—0,6.  Vom  18.  Febr.  bis  14.  MÜn  hllt  aicb 
dacD  die  Cnrve  immer  unter  37,0,  fast  gana  in  der  NIbe  von  36,6,  mit 
DifFeransen  von  0,1—0,2.  Von  da  an  iat  da«  Oleicbge wicht  der  Temperatur 
gana  erfaebllch  gealOrt,  Die  meiaten  Temperalureu  balten  sieb  gteicbfall« 
ODter  37,0,  «a  kommen  jedoob  Spitaen  von  39,0—38,7  vor,  die  Tage«dlffe> 
reasan  bettagen  oft  1,S— 1,7.  AI«  Minimum  findet  sich  am  35.  Uai  35,4 
venelcbnet.  Hand  in  Hand  mit  diesen  Temperatureohwankungen 
geben  motoriacbe  StCrungen,  ein  sabnellsi  Verfall  der  physl- 
acfaen  Krifte,  grltasere  Unruhe,  es  weebselt  Sepor  mit  groeser 
Lebhaftigkeit  und  Heiterkeit.  Patient  klettert  ans  seinem  Belt  herana, 
sacht  In  den  Winkeln  nmber,  ist  absolut  benommen,  beantwortet  keine  Frage 
und  muea  meist  gefüttert  etc.  werden,  er  bietet  da«  Bild  des  bilfloseaten  Para- 
lytiker* dar.  AI«  am  16.  Juni  ein  neuer  paralytiaober  Anfall  auftritt,  «totgt 
die  Temperatur  nur  anf37,S,  nachdem  aie  faat  14  Tage  lang  nnier  36,8  ge- 
blieben war.  Erneute  ADfälle  am  8-,  9.  und  tO  Juli  tobliessen  da«  Schan- 
■piel  mit  dem  Tode  ab,  wobei  die  Temperatur  in  «tetem  Steigen  begriffen  Ist 
and  BWar  in  folgender  Weiae:  7.  Juli  37,4  —  36,5;  B.  Juli  36,8—36,4; 
9.  Jnli  37,6—37,8;  10.  Juli  39,0-38,2;  II.  Juli  39,3.     f. 
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Der  Anfang  der  Curve  in  den  beiden  ersten  Monaten  aeigt 
eine  eigentbOmliche  Wellenbeweg^ung.  ■  Die  ExacerbationeD 
wiederholen  sich  mit  einer  grossen  RegelmäBsiglteit  aller 
ti — 8  Tage.  Im  'S.  und  5.  Monat  tritt  diese  Regelmässigkeit 
etwas  mehr  zurück,  wobei  die  sich  ziemlieh  gleicbbleibendeo 
Temperaluren  nur  geringe  Gxcun)ionen  machen,  und  die  Tagea- 
differenzen  klein  bleiben.  In  den  letzten  4  Monaten  de«  Lebemi 
sind  die Teraperaturschwankungen erheblich.  Eigentliche Fieber- 
haftigkcit,  eine  physikalisch  nachweisbare  körperliche  Krank- 
heit ist  nicht  vorhanden. 

üie  Section  ergab  Hlmatomo  dci  Dura  matn,  dea  Hirn«  und  BQeken- 
marka  ältorSD  und  neueren  Datama.  Die  OberSIcbe  dea  linksD  Corpu« 
striatuüi  bietet  ein  dankelrothea ,  BcfawSrtlicbes  Anttelien  dar.  Auf  dsm 
Durofaacbuitt  eiscbeint  das  Corpua  wie  ein  8ieb  mit  aahtreichen  kleinen 
Ekcbymoien  und  BlutergÜEseu  bedeckt;  ea  ist  nie  eio  Scbirunm,  aaa  dem 
Qberall  ana  tauiend  kleinaten  Oeffbungan  Blut  und  Qerinnael  berauahRngen. 
In  dei  nsiaaati  Subatana  dea  linken  Scirohirna  findet  aicb  ein  klein  apfel- 
grosaer  li^weichuiigtheerd  mit  Oetrilua  angefQllt,  raitfkrbenen  Winden,  daneben 
frische  Blulgerinnael.  —  Graue  Degeneration  dar  Seilen-  und  binteren  BBcken- 
markaatrSnge.  Lungenödem,  Alberomatoae  der  GefSaae,  fettige  Degeneration 
TOD  Leber  und  Nierou.  —  Darm achl ei m baut  leiobt  oatarrbaliaoh  geacktrellt. 

Dia  mikroskopiacbe  Unlersucbung  ergiebt;  Die  Capillaren  dea  Corpua 
alriatum  atruttand  mit  Blut  gefüllt,  von  ungleicben  Volumen,  ampullen- 
förmigo  Erweiterungen.  In  ihror  Umgebung  im  Himparenohym  aowohl, 
wie  in  den  rerdiobton  QenkaawHnden  aelbal  Äblageroagen  Ton  Pigment- 
fcbollan  in  grSaaeren  und  klsineien  HRufoben ,  anch  freie  BlutkSipercIien 
können  bei  ilarker  Vergrüiaerung  erkannt  werden.  Eigentliche  Aneoryanen, 
wie  aie  von  Mtschede  und  Blatulford  n.  \..  beachriebec  worden  «ind,  konnten 
nicht  entdeckt  werden,  nenn  man  nicht  die  kloinen  GefSaaarweitarungen, 
die  die  ganao  Geflaawand  betreffen,  ala  aolüha  betraabten  will;  aie  wOrdaa 
dann  wahre  Aneuryaiuan  genannt  werden  müaaen,  nicht  diaMoirende.  An 
den  Geflaaen  fillt  noch  auf,  daa*  die  hiatologiachan  drei  Schiohteo  nicht 
oder  nur  aebr  achwer  von  oinander  an  acbeiden  sind.  Daa  gante  Geaickta- 
feld  iat  von  reichlichem  bindegewebigem  Stroma  durehaogen.  Die  GaDglian- 
lellen  enthalten  gleichfalla  Pigmentparlikelchan  und  eins  raicblicbo  kanige 
Infiltration ,  aodaaa  von  Kernen  wenig  siebtbar  iit.  Normalea  Paienchjm 
iai  nur' wenig  übrig  geblieben.  Die  Qefäaao  der  Hirnrinde  haben  glelcb- 
falla  verdickte  Wandungen ,  die  Tereinaall  Kalkeinlagerangen  und  fettig« 
Degeneration  aeigen.  Die  Oeflaaa  aind  aelbat  mit  reiohlioben  KSrpereheii 
angefallt  und  daneben  im  Parenchym  finden  aioh  gleiobfalla  rotba  Blulcou- 
gregationen  mit  Pigmenteinlagernngen.  Kleinate  miliare  Cj^atohen  in  dar 
Hirnrinde,  wie  aie  Ripping  beaobreibt,  können  nicht  entdeckt  werden.  — 
Dia  achoD  makroakopiaoh  aichtbaie  Degeneration   der  Hinler-  nnd  Seitas- 
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•iHiagB  irird  dotcb  dti  Ifikrotkop  Hbr  deutliob  okohgetriueD.  Auob  dia 
OtUuma  dar  BtekeDmarkiblDta  habon  TBrdickle  Wuidang«!!  und  find  «lark 
MMg«fBllt  nod  erwsilart;  in  dto  wai^an  HlDtttD  kleinkSinig«  Infiltration. 

Boob.  IL  Der  Bahmrftrter  Uartin  V.,  aus  Biederita,  35  Jthre  alt,  iat 
Vat«r  aweier  gMunder  tCinder.  Ala  er  in  Juli  1875  wag«ii  DiabalabI  tod 
E  <  senil  ah  DBob  wellen  toinea  Dienatea  entlaaaen  wnrde,  war  er  aobon  krank; 
or  faatte  acbon  vorher  über  Kopfweb  geklagt,  war  unrabig  pweaen.  Bald 
Mgten  noch  andere  uasinaiga  Handlangen,  Ordaaaoidaen,  Aarraguagaia* 
aUtvde,  weabalb  am  27.  Juli  1875  aeine  AufnabDie  in  hieaige  Anatalt  ba- 
aatra^  wurde.  Er  bot  dia  Zeicboa  unrerkennbaiM  Panüjae,  Fopillendlff^ 
rnnen  (r  ^  I),  allgameinen  Tremor,  idiomunmllre  ZuoknogaD,  Qeh-  und 
Spracbatörnngen*  Bei  der  Aufnahme  war  sr  frei  toii  pajrohiaahen  Krank- 
b«itsaracbeloni)gan ,  hatto  Tollfcommenea  Krankhai tabawnaitadn.  Appetit, 
Stuhl,  Schlaf  »urden  nach  4—6  Wochen  geregelt.  Bia  Ende  dea  Jtüiret 
1675  iat  F.  Tollkommen  ruhig  and  glaiehmaihig,  nur  auweilen  etiraa  traurig. 
Br  gtA>t  mit  inr  Gartenarbeit,  die  er  aber  wegen  aufgebrochen  er  PemloDen 
i«i  E>mMmbeT  aufgaben  mnaa.  Im  Uära  1876  kann  er  wieder  lur  Arbeit 
gehan,  die  «r  gern  und  fleiiaig  Terticbtet,  wobei  die  HotilititaalSiungen  in 
Gang  und  Sprach«  etwa«  surBcklreten.  Ini  Mai  1876  wird  er  heiter  erregt, 
will  ConcarM  mit  der  Harmonika  in  gToeaen  Sftlen  geben  ete.;  dabei  pa;- 
ebiaob  acfawäober.  Die  animirle  Stimmung  bAII  *or)  Uai  bia  tum  Angnat 
an,  ohne  daaa  aber  Patient  die  Arbeit  uuterhruoban  bUtt«.  Trott  gnter 
NahmDgaanfnabmo  gabt  dar  Kr^ftainatand  daa  Patienten  aurQck,  er  aieht 
daad  nnd  kacheotiaoh  aue,  hat  Kraakhaitihewusstieiu  und  beruhigt  lieh 
allmlilig  wieder.  Im  September  1876  wird  er  Terwirrter  und  aohwüchw. 
Ala  er  bei  der  Arbeit  in  ainan  Graben  gefallen  und  darohnHiat  iit,  lieht  er 
■ieb  im  Freien  nackend  ans,  um  die  Kleider  au  troaknen.  Im  Ooloher  un- 
beainnlioh,  aodasi  er  uur  tagewelae  arbeiten  kann.  Klagen  Ober  rheuma- 
toid« Sobmersen  und  Sohlafloaigkeit.  Ende  dea  Monata  nimmt  die  Unrahe 
au,  die  OrBiaeoideen  werden  im  Notamber  lebhaller,  aodaas  Patient  aogar 
leitweilig  laolirt  «ardon  muaa.  Idiomutcoläre  Zuckungen  und  allgemeiner 
Tiamor  sind  dabei  Torbanden ,  kein  Fieber.  Im  Dacemher  penene  Bon- 
■ationen ,  er  habe  Stahleisen  und  Zflndn  edel  gewahre  im  Hala,  Bruit  und 
Banoh,  die  au  venichiedanen  entilahenden  Fumnkela  in  WechielbeEiehung 
au  atehon  scheinen.  Carbnnkel  im  Januar  1877  bringen  ibu  mehr  und 
mehr  herunter.  Im  Februar  iat  F,  nieder  kitrpeilich  wohl.  Im  UIra  treten 
paralytische  Iniulte  ein,  die  mit  Naaenbluten  endigen  and  mit  Temperatnr- 
«rbbhangan  einhergehen.  Im  April  hat  aich  Patient  erholt,  die  perrerien 
Benaationen  halten  aber  an. 

Die  TamperalnnneiBungcD  beginnen  im  Ooluber  1877,  tu  daer  Zrit, 
ia  der  Patient  liob  wohl  befand,  wenig  Krankheitseraohainungen  kBrperliub 
nnd  pijcbiach  darhol.  Br  irheilelo  fleisaig  im  Qarten.  Bai  gleichblaibandem 
Verhallen  hielt  aich  die  Temperatur  durch  den  ganzen  Oolober  biodurob 
maiat  wonig   Dber   37,0,    im  Maximum  zweimal  37,8,    wobei  Patient  etwa* 
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hailer  anrgt  «w,  QrOMaDtdMn  ÜUHeMe,  dmb«i  aber  in  ■«inen  BawegUDgan 
Tiel  unaichenr  ala  aonal.  Daa  Uinimum  bstttgt  36,4-  Die  TagCMchwan- 
kangen  sind  meilt  garing,  Differanim  ron  1,0  komman  nur  eiDmal  T<«, 
meiat  betragan  lia  0,1-0,3.  Im  Novambar  1877  wird  F.  hiirioaaT,  aaina 
BevaguDgen  uaaiobersr,  er  [at  beDommeD,  ipriobt  mei*t  gar  aiobt,  altst 
tbeiloabnilaa  nmbar  und  ist  irbsitaDafäbig.  Dabei  kommt  er  kOrperlicli 
berunler.  Die  Teroperataren  daa  Navember  liegen  aKmmtliob  unter  3T,0 
und  baltan  tioh  mit  aebr  geringen  TageadifferanieD,  die  luweilen  aogar  gam 
■diiTinden,  awitoben  36,3  und  36,9  in  graaier  Btabllitäl.  Vom  Deoenbw 
1877  bla  Mitte  Hin  1878  bietet  die  Cur*«  anaeer  leichter  Wellnbewegnng 
niohla  Weaentliobea  dar.  Di«  Temperatar  bÜlt  «ich  gane  in  unmiltalbam 
Nähe  von  37,0  mit  aebr  geringen  Tag«adifferetia«n  und  aahwankt  iwiaoliea 
36,6—37,4,  nur  einmal  »inkt  aie  bla  auf  36,0  herab.  Die  moleriaahea  8t5- 
mogan  eind  onlerdeaa  ao«eit  gediehen,  daia  Patient  lüt  gewöhnlich  dae 
Uett  hfltet,  da  er  aljein  faat  nicht  mehr  geben  und  auch  nur  nnaiaher  ateben 
kann.  Von  11.  Den.  an  wird  ein  UIcua  Üb.  aup.  mit  apedcigem  ärande 
baoi«rkt,  dai  erat  im  UKra  1878  aur  Heilnng  kommt.  Von  Mitte  Mira  •■ 
aind  die  Krifia  de*  Patienten  Kaaaerat  redncirt,  aodaaa  er  nicht  mehr  aelbat- 
atiodig  Nahrung  au  sich  nehmen  kann,  biufig  die  Bett-  and  Ijeibwieohe 
1}«aehmutel  und  wie  ein  Kind  gepflegt  werden  mnaa.  Er  lüobelt  nur  nooh 
aelten  an(  Fragen,  antwortet  nie  mehr,  blickt  «inpid  in'a  Leere.  Die  Rrltta 
verfallen  bia  lucn  Tode  aiabllich,  Patient  Tegelirt  nur  noch,  trotidem  bleibt 
ihm  Immer  noch  ein  leidlieber  Panieutas  adipoan*.  Die  Temperitnren  ge- 
Tatben  von  hier  an  gaui  aui  dem  Gleiohgewiohtj  e*  weohtaln  uhr  tief« 
Temperaturen  mit  aebr  hoben  ab,  ohne  daaa  «ina  Inaeere  Uraache  dafBr 
golüoden  wire.  Die  Tageadlfferenien  betragen  oft  mehr  >1*  2,0  und  awar 
liegen  die  Tiefatiode  faat  ateta  am  Morgen ,  die  Hocbatlnde  am  Abend. 
35,3—37,6  tat  der  grUaale  Sprung.  Naohdam  am  4.  Jnli  36,0  emiobt  iet, 
flUt  die  Temperatur  In  4  Tagen  anf  36,8  und  ataigt  von  da  atnfeafSrmlg 
in  Ttrraaaen  bia  aum  Tode  am  IS.  Juli  1878  an  bia  au  38,4-  Wibmnd 
dar  lataten  6  Tage  iat  Patient  «oporB«,  reagirt  faat  geg«n  keine  Iniaeren 
Keia«  mehr,  3  Tage  Tor  dem  Tode  kann  er  nicht  mebr  aohlingen,  Längen- 
Odem  fahrt  aohlfaatllah  tum  Tode. 

Die  Form  der  Paralyse  gehört  mehr  der  bypochondrisch- 
melancholiachen  an ;  die  AufregungezusUnde  sind  nur  sehr  ge- 
ringer Natur,  Traurige  Stimmung  und  allerhand  perverse 
äeneationen  bilden  die  hervorsteebendBtcn  Momente.  Dem  ent- 
sprechend bietet  auch  die  Curve  wenig  Abwechslungen  dar, 
auch  kommt  die  sonst  auRälligere  Periodicitfit  weniger  zum 
Vorscheio.  Hohe  Temperaturen  bietet  die  Curve  Überhaupt 
nicht,  paralytische,  apoplectische  Anflllle  kauten  nicht  zur  Be- 
obachtung, nur  ein  einziges  Mal  im  Oclober  1877  sind  Tem- 
peraturen von  37,8  zu   notirea  gewesen,  die  mit  Schwindel- 
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geflibi  and  leichter  heilerer  Erregnsg  rerknfipft  waren,  ein 
CfNoples  von  Erscheinoogen,  dessen  paralytische  Natur  nicht 
rerieugnet  werden  kann. 

Die  Sectios  ergab  Neigang  «d  VerkoSchenuigeii,  UebitbrOckniig  dar 
Art.  Kiening.  ood  Leptomeittnglt!«,  HimUrophia,  linke  Arieria  vertebr. 
aar  von  balb  m  greHem  Volnmen  wie  die  reeble.  Nirgeod  eio  Blat- 
«rgos*.  Im  RBokeomatk  Trflbang  der  weicbea  HInte,  ScbHngeluiig  der 
G«lls*e ,  KDOchenpItttcfaen ;  greue  DegeDeretion  der  Hinler-  und  Seilen' 
MAnge  bis  lar  Bmilaaiohwellung  den tl ich.  Aorta  atiieroinatlSB.  Lebet 
md  Nieren  *erfattet.  Die  mikreikopische  Unleriuchaag  ergiebt  an  den 
Oefiaaen  wenig  Pathologiichei ,  die  WRndo  aeigen  «[eh  etwa«  Terdickt 
osd  leicht  tiretfig  atheramatOi.  Die  Anbftnfoag  Ton  BlntkSrpercfaen  In 
der  AdTeatitia  iel  eine  minimale ,  aacli  im  benaehbartcn  Pareoeh^tn  iat 
kanin  bie  nnd  da  ein  BlRtkDrperohen  en  iahen;  aueh  die  Pigtnenl' 
■^oUsD  aind  nur  ipärlicfa  licbtbar.  Wohl  aber  leigt  da«  Oeticfatirsld 
«ebr  reicblicbe«  Bindegeoebineli ,  ilark  lichlbrechecde,  elMtiiohe  Faiem 
ia  der  HanpUiche.  Die  Hirntnbalanz  leigt  «iah  llatient  fett  nnd  lüail 
lieb  InMerat  Hifawer  leriapfei).  Die  QangÜen  lind  nneben,  zackig  an  den 
Btndent,  eUrk  mit  kSmigem  Inhalt  angefQlll  and  ata  faanpliloblicbder 
Befand  ergeben  lieb  die  von  Bipping  betobriebenen  *acD  ölen  artigen  Cjit^en 
in  der  Hirnrinde  Tereiotell.  Ea  wflrde  dieeer  Befbod  auch  mit  dar  Form 
der  PftralfM  Dbereinalimmen,  doch  fehlen  die  AngetinatftDde  mit  Seibit* 
Bardnelgnng,  wie  sie  Ripptng  to  dieaem  Befnnda  verlangt. 

Beob.  III.  Friedrich  Qotiloh  0.,  48  Jahre  alt,  am  Riaohobrode,  ent- 
iCammt  einer  armen,  aber  geaanden  Bergmann itamilie  ond  braeble  et  durch 
«hrgeiBigea  Streben,  dnrch  8elbitunterricht  bia  anm  Qmben Verwalter  eine* 
gTo«Hii  Bergwerke.  Nach  einem  rielbeweglen  Leben,  Indem  er  sieb  8;- 
^ills  acqnirlrt  haben  loll,  nach  Beiien  Im  Kankaini,  an  kaipiachen 
Heere  eto>  erkrankte  er  nach  »einer  Zarflckkonft  im  Aognit  t677  und  .wird 
aageblieli  Baob  eret  lltägigem  Belleben  dar  Krankheit  bler  eingeliefert, 
aber  bareita  im  letaten  Bladinm  der  Dementia  paralftioa.  Er  ftpaiert  viele 
GrilMeatdeeo,  nennt  »leb  von  StetnmeU,  Bergwerkiheiltier,  will  alh  Bloeer 
le  Pallateit  nmbanen,  aar  den  abgehanenen  BanmitBmpfsn  der  nncnltlvir> 
teeten  DrwÜlder  Reatanranti  errieblea,  die  D&rfar  oentra)  elekiriieh  be- 
leoebtan,  Eiaenbahnen  von  Qammi  binen  eto,  Aach  der  Mond  iat  Min 
Werk  i  er  telegrapbirt  iloh  von  allen  Banken  der  Welt  anermeeillohe  SobKtae 
borbei ,  wobei  er  nnr  von  Trllllarden  apriobt.  Dabei  iat  6.  lehr  erregt, 
«dibifloa  and  demollrt  viel.  Körperlich;  viele  Klagen  (IberanballendeiKopfweb, 
Abwejoben  der  Zange  nach  rechte,  Sprache  lebr  atark  htiltlrend,  icfaleppend 
uid  aegophonlieh,  Pnpillendiffiarenten ,  dentliobe  Batbeillgnng  dei  Rflekan- 
aetka,  dabei  lebr  redncirter  Zaitand.  Die  Erregung  bei  dar  Aufnahme 
lt.  Bepl.  187T  and  In  der  eriten  Zeit  aeioea  BiereeiH  war  lo  groii,  daaa 
er  Tagelang   ImUtI   werden  mneite.    Erat  Anfang  Ootober  konnte  PaHent 
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«n  die  TenperatnmflUMgon  («»fibnt  weiden.  Ea  rillt  «n  der  Carre 
ohoB  Wsitsrei  «nT,  dkii  die  HftspttnmiDe  aller  Ueiinngaii  unter 
der  Norm,  anter  37,0  liegt  und  iwar  gebpD  tob  298  UeHongeo  nur  57 
Ober  37,0  hlnani.  Ton  dieeeiD  eneiofaen  wiederom  onr  2  die  Temperitar 
von  38,8  und  3S,t'  Die  Bbrlgen  liegen  tlromtlieh  noter  37,<.  —  Nach  ab- 
wlrtB  fkllan  die  Temperatoren  als  Hinironin  auf  36,0,  die  meiaieD  ballen 
aieh  iwiioben  36,4  nnd  36,8.  Die  grSsBte  TageaflnotDatton  betilgt  1,S.  In 
der  Regel  ist  die  HorgeDteaiperatnr  die  tiefale  nnd  steigt  Ober  Hiltag  nud 
Abend  und  nnr  in  «ebr  Tereinmellen  Villen  i*t  die  Abandtempentnr  der 
Ho^entemperatar  gleieb  oder  gar  0,1—0,2  niedriger. 

Im  Allgemeinen  fällt  an  der  Curve  eine  gewisse  Wellen- 
bewegung auf  und  zwar  sind  die  einzeloen  Wellen  ziemlich 
gleichlaog;  sie  nehmen  einen  Zeitraum  von  meist  3  Togen  ein, 
einige  Male  5  Tage. 

Hand  in  Band  mit  diesen  Temperaturbewegungen  gehen 
gleichfalls  gewisse  Veränderungen  im  körperlichen  und  psy- 
chiacben  Befinden.  Schon  oben  wurde  erwähnt,  dass  die  Grund- 
stimmuDg  des  Patienten  eine  maniakalische  war,  dass  Patient 
Überhaupt  leicht  in  Erregung  und  zwar  ziemlich  explosiv  versetzt 
werden  konnte-  Diese  Erregungspbasen  dokumentiren  sieh  in 
der  Curve  durch  ein  Steigen  der  Temperatur;  auch  war  dabei 
eine  Zunahme  der  motoriBchen  Störungen  in  Gang  und  Sprache 
deutlich  zu  constatiren.  Die  tiefereu  Temperatureo  waren  psy- 
chisch durch  grossere  Ruhe,  grössere  Verständigkeit  and  zeit- 
weilig ausgebildetes  Krankbeitehewusstseiu  charakterisirt. 

Die  iBoWtiecben  StBrongen  blieben  benetkbar.  Die  Tamperatar  Ton 
38,S,  wurde  nacb  einem  paialytiiebe»  Infoit,  dem  eine  raditaaeiiige  Pare«« 
folgte,  beobaobtet.  Die  letalen  9  Monate  *or  dem  Tode  war  Q.  fortwlbteod 
erregt,  et. kam  immer  mabr  hemoter  nnd  atarb  am  28- Febr.  1878'iinMr 
den  baebeionngen  dea  aontan  LmigenSdema.  —  Die  Seetion  ergab  Bim- 
atropbie,  Veididiungen  der  Dnra  malet,  alte  HKmatome,  TarwaoluDng«« 
der  Dnra  mit  der  Pia,  itarke  Atheromatoae  der  BaealgeHiaBa ,  Oedem  dar 
weicben  Binte,  die  beim  Abaieben  flberall  Fartibelofaen  dar  HitnanbitaiiB. 
mit  brtnebmen.  Die  Hiraoberflftohe,  die  grane  Bobetana  itt  dnrebweg  realg 
rerflrbt,  nnd  (lllt  gegen  die  bUaiere,  weiaee  Snbetana  aebr  »ml;  die  Com- 
iialena  tat  aebr  feet.  Die  Ventrikel  enthalten  Termebrlea  Beriun  und  aind 
an  ibrer  Obetfltoba  Bberall  itark  grannlirl.  Im  BQekenmaik  findet  eidk 
TOB  oben  herab  bie  anr  Lendeuamobwellnng  in  abnebnender  Weiae  grane 
DegeneealioB  der  Bintetattlnge.  Anaaerdem  bettend  die  Neignog  Knoebea 
an  Iberprodndren,  dicker  Sehldel,  ohne  Diplo«.  Eioaloaen  ond  auf  der  Innea* 
fliehe  dea  Behldela  ttberall  aaebenR>tmige  Knoebenanf  lege  rangen.  Im  Uebrigm 
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tai  t(ok  gningBi  HjdroperiaiTdlniti ,  Robtusitig« ,  «iM  plenritlMhe  Vn- 
nAnngin  and  LnngvDSdem. 

Der  mikroskopiBche  Beflind  hat  mit  dem  dea  ersten  Falles 
nuiche  Aehnlichkeit.  Es  findet  sich  eine  starke  Hyperämie 
da  Hims,  besonders  der  grauen  MaBseu  und  der  groesen 
Gi^lieD,  im  Verlauf  der  GefUsse  Anhäufungen  ron  Blutkörper- 
eken IQ  geschichtetes  Massen,  die  zum  Thetl  in  Zerfall  be- 
sriien  sind;  die  GelÜsse  stecken  locker  in  ihrer  Umgebung 
ud  lassen  sicli  mit  Leichtigkeit  herausziehen.  Die  Gef^sse 
HllKt  sind  erweitert,  die  Schichtung  der  einzelnen  Lagen  kaum 
IQ  erkennen,  Uberall  reichliche  Kemwucherungen,  doch  deckt 
neb  der  Befund  nicht  mit  den  ffeufrner'schen  Ergebnissen,  wes- 
balb  die  Syphilis  als  ätiologisches  Moment  wird  ausser  Be- 
liaAt  kommen  müssen.  Der  Fall  kann  zur  Hmbntr-Baum- 
fsrtm'achen  Controverse  nieht  verwerthet  werden.  Die  Heerde 
Ugen  io  Gruppen  dem  Verlaufe  der  Gefässe  und  machen  den 
ttjfaiick  kleiner  perivasoulärer  Abscesscben,  ein  Befund,  der 
ift4er  pathologischra  Anatomie  der  Lyssa  nach  Benedikt 
ÜMinstiramt.  —  Das  reüeuläre  Bindegewebe  erscheint  gleich- 
Üb  in  breiten  Streiten  und  massig  im  Gesichtsfeld.  Die  graue 
Degeneration  der  hinteren  Rnckenmarksstränge  ist  deutlich 
udlznweisen.  Überall  finden  sieb  Ffttkürnchenzellen. 

Beob.  IV.  Dar  Fiirbar  V.  aas  Eilonburg,  39  Jabre  alt,  atammt  Mi 
■iwr  gaanndsD  Familio,  war  aber  tod  jabcr  reizbar  nnd  jSbioraig.  AU 
Mdat  «ar  «r  wiederholt  aypbilitiacb  und  untsrwarf  sich  deshalb  Mercarial- 
kvan;  dis  Bjmptome  sind  aeit  13  Jahren  gewichen,  trotzdem  Patient  auch 
Mchber  io  Venere  atark  excedirte.  Beit  1875  merkten  die  AngehSrigen, 
hu  «r  Tergaaalicb  nnd  gleicbgültig  norde,  daas  er  tieine  Arbeilen  Terkehrt 
•«lUrt«.  Gegen  aoine  kranke  Frau  war  er  so  liebloa,  diaa  sie  ihn  rer- 
W.  In  Q*Dg  uod  Sprache  wurden  gleicbaeitlg  motoriache  StQrnngen  be- 
*)tkh4r;  er  rOhmte  sich  weaantlicb  aum  Erfolg  dea  ie66er  Kriege!  beige- 
Ingaa  aa  haben,  Orden  und  QeldanniiDeD  atl  beailcen.  In  der  Zeit  vor  der 
lilaabme  (S.Juni  1877)  groaae  Unrnbe,  Schlaflosigkeit,  ZerstümDgiancht, 
^U  körperlich  larück.  Bei  der  Aufnahme  Susserst  rcdacirter  EmMhrnnga- 
<Nwd,  Senaibilitüt  herabgesetzt,  geringes  SchmerigefCbl ,  aodnsi  er  an 
■ittn  OaterscheakelgeachwQr  herninnianeDTrirt  ohne  Schmersen  davon  zu 
^Ata,  Hotilitat  bedeutend  erachwert.  Kärpergowicbt  56,5  Kilo.  —  Paychiseh 
'■n  TM  QiCBsen Wahnideen,  einiges  Krankhcilsbewusatsein;  ,[ch  hab'a  im 
hjU'.  —  Zunächst  bleibt  Patient  noch  einige  Zeit  lang  erregt,  acklSft 
■i^,  ancbl  mit  Koth  zu  achmieren,  zieht  aich  aus  und  lerrelaat  Tiel. 
licUeB  er  durch    wiedethotte,   Iftgüche  Eingieaaungen   nod   daa  Anatalti- 
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Ttglman'  sfnlgennatMeii  tnr  Ordaang  g«Iir«altt  iat ,  begtnnt  ar  tioli  kSi^«^ 
liofa  in  erholen,  die  GrOiienideea  TerblKiten  ndd  die  HelililltMtOiBBgMi 
bwaein  lioh  lO,  dui  er  mit  tat  Gartenarbeit  gecohickl  weiden  kann.  Mitte 
JddI  IBTT  macht  er  ein  phlegmonStu  Erysipel  aoi  recbteo  UatMum  dorcb, 
.  dae  Ten  einer  der  draniien  artittanan  Faaeelirnndan  aaeging.  AU  im 
AaUag  dea  Ootober  die  Temperaturen  gemeMen  werden,  teigsn  aia 
Nicht*  weeentlich  AbDOrmaa;  aia  halten  gich  immer  nahe  nnter  37,0;  im 
OetoiHt  gehen  aie  nnr  II  mal  darflbar  hinani  nnd  awar  einmal  bii  37,9 
und  einmal  bli  37,8,  die  Obrigen  liegen  alle  nnter  37,4.  Ei  war  Intir- 
eiiant  «n  eonitatlren,  data  mit  diaaen  Steigerungen  ancbein« 
Veilndeiung  dea  pa/chieohen  nnd  kOrpeiliohen  Zneiandea 
Band  in  Hand  ging.  Bin  aaageiprochaner  paralyt itohar  In- 
anltkam  nicht  au r  Beobaoh tun g,  wohl  aber  war  Patient  «oh  win- 
deltg,  eebr  ichlafiachtig,  banommCDer  ala  gewöhnlich  nnd  in 
aeinen  Bewsgnngcn  ach werfllligeT,  aUamal  woTdan  groaee  Waaaer- 
eingie««ungeti  gemacht,  welche  reichliche  FSoalmauen  entleerten  nnd  einen 
Nachlas*  «limmtUoher  erwähnten  Eracheinungen  berbeifDhfteo.  Die  Wellen- 
bewegung tritt  niciit  so  dantlicb  herior,  i*t  nur  angedeutet, 
die  Beobachlang  Oberhaupt  nieht  rein,  weil  aie  darcb  da*  erwXbnte  Erjr- 
Bipela«  getrübt  wurde.  Im  November  aleht  Patient  wohler  aua,  hat  auch 
an  Körpergewicht  ingenommen  (60  Kilo  am  10.  Nov.).  —  Während  d«a 
gancan  Ifonala  bleibt  die  Temperatur  Fiat  immer  Bber  97,0  und  erreicht  nnr 
5  mal  etwa*  höhere  Temperaturen  bi*  37,8,  mit  welchen  abvrmnl*  die  ga- 
•cbllderten  Verlndemngan  eintreten.  E*  fällt  auf,  dai*  die  Tagee* 
seb  wan  kongenindieaem  Monat  bei  beiae rem  Btoflnmiata  grSaior 
aind,  al*  Im  vorigen  Ucnit,  wo  die  ErcKhrung  daraiedetlag. 
Patient  ging  den  ganien  Monat  hindnrch  mit  cur  Qartenatbelt.  Im  De- 
eembar  bot  V.  die  wenigsten  Verandsrnngen  dar;  er  war  körperlich  wohl, 
hatte  wieder  an  Gewicht  lugenommen  (63  Kilo  am  10.  Dec,)  und  Kuaaerte  nnr 
einmal,  das*  er  daa  grosse  Iiooi  gewannen  habe.  Im  Januar  verfiel  Patient 
alchllloh,  die  Temperaturaohwankocgen  werden  grBsiar  nnd  am  35.  Januar 
tritt  pmtalieh,  ohne  besondere  Vorboten  die  profnseste  Diarrhoe  ein,  die  mit 
rapider  Temperatnrstaigerung  TerknOptt-  ist,  bis  30,0,  am  ST.  Dec  bis  39,S 
und  iet  am  3.  Febr.  nach  Tannin-  und  Opiumklystieren  vorflbergabend  S  Tage 
lang  da  stabil.  Am  4.  nnd  aqfh  mehr  am  S.  Febr.  steigt  sie  auf  40,4  und 
bleibt  aber  30,  mit  starken  Morgen  rem  isi  Ionen  bis  tnm  30.  Febr. ,  von  welcbem 
Tage  ab  die  Temperatur  rasch  sinkt,  einige  Haie  bis  35,4,  um  mit  3S.1  am 
Tode  au  endigen.  Am  14.  Febr.  stellt  aicb  «in  übet  d«n  ganaen  Kflrper 
verbreitetes  Ekthyma  caoheelioum  ein.  Qlelohaaitig  nlt  den  haben 
Temperaturen  Köderte  aieh  der  paycb lache  Zuatand,  indem  aieh 
daBKrankhaitsbewnsstseln  mehr  nnd  mehr  ansblldete  nnd  Pa- 
tient im  hoben  Qrade  bilfsbadBrrilg  erachien.  Die  OrOssenldaen 
blieben  gana  fort.  Deoubitoa  Versehrte  raaeb  den  Real  der  KtMte,  am 
I.  Hin  trat  Trachealraaseln,  am  t.  HÜre  der  Tod  ein. 
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Das  EraokheitBbild  bietet  maoche  Eigeothamlicliketten 
dar;  die  paraljtiscben  Insulte  sind  ganz  leichter  Art  und  cba- 
nkterisirea  sieb  nnr  als  ScbwindelanMle,  die  zugleich  von  einer 
ZaDahpie  der  motoriBchen  Störungen  gefolgt  sind.  Lfthmnng 
m  nicht  rorhanden,  wohl  aber  eine  deutliehe  CoDgestion  naiA 
dem  Kopfe  sichtbar.  Die  Fiebersteigening  im  Deoember  kann 
oiefat  auf  Bechnang  der  Paralyse  geschoben  werden,  sondern 
ist  der  Ausdruck  einer  uicerösen  Enteritis.  Die  tiefen  Tem- 
peratoren  im  Februar  kommen  mehr  auf  Rechnung  der  tiefen 
Emihmngsstdrung,  sind  der  Ausdruck  kachectiacher  Frocesse, 
Hofllr  das  Etbyma  kacbecticum  den  besten  Beweis  liefert  Der 
Organismus  ist  so  tief  erschöpft,  daea  die  WArmeproduction 
rennfige  des  damiederliegenden  Kräftezastandes  und  der  fast 
uageschlossenen  Assimilation  tod  Nahningsstoffen  aufbort,  und 
der  Vertust  nicht  mehr  ersetzt  werden  kann.  Auch  in  diesem  Falle 
iritt  die  Wellenbewegung  mehr  oder  weniger  deutlich  zo  Tage, 
die  Bi^n  sind  langgestreckter,  die  Spilan  niedriger  dabei. 

Dl«  8«otlon  de«  hoefag^ftdig  mbgeinifeiIeD  mit  EktbjrBiueborrait  und 
Dwibitiu  b«dMkten  Cadarin  ergab  am  Bdildaldaob  in  der  NIbe  der  Pod- 
indli  2  Oftaopbyten,  TtTcliokta,  mit  »Itan  Hlmatomni  bedeckte  Dnre, 
»iUiige  TrQbniig  der  weioban  Blnle,  Atrophie,  amuil  dei  StirabirDS, 
Snanlation  aller  VeatiikeloberflSohaD.  Alte  pleuritlaob«  VerwachiDDgen, 
lUi  eis  kleiner  (riecher  Brgnie.  Linke  Lnngs  oben  kliige  peribroncbi- 
ÜMka  Baerda  ton  geringer  Anadebnnng;  nnten  Repatiaation,  aanal  Oadem. 
ibant  geachwallt  und  t^jiojrt  and  am  Diekdarm  tablreicbe  Oe- 


■ckaCTe.  Die  Zeiebnnng  dei  Bflakenmarki  lat  Terwfacbt,  die  Babatani  qnillt 
1^  den  Sohnitl,  Degeneration  iat  makroikopieob  niabt  nachanweiaen. 

Die  mikroakopiacbe  Dnteraacbang  ergiebt  eine  bedeatende  Bind^eweba- 
■tdianiDg  In  der  Hirnrinde;  die  QetlHa  asigeo  In  der  Intlma  Banhigkelten 
■»i  Dnabcnbeiten,  in  der  dicken  AdTantitIa  Kdracbananaammlungen  mit 
^gBent,  welohea  aneb  in  den  Faaern  dae  rstlDiilirten  Bindegewebe*  nicht 
'■bb.  Uikroakopiacb  wird  graae  Degeneration  der  binleren  Bflckenmarka- 
■Mage  denllicb  naobgewieaen, 

Beob.  V.  Der  Oberroasarat  B.  ani  Haraabarg,  39  Jabre  alt,  enUtammt 
W  gaaandeo  Familie,  war  lelbit  immer  geannd  nnd  geiatig  begabt,  ■odaa* 
"  )iA  literariach  mehrfaeb  bethltigen  konnte.  Im  Jahre  1873  begann  er 
<>  Miaen  Charakter  EigenthSmliebkeiten  aa  Mgen,  er  warde  glelohgObig 
l>g«a  adne  Familie  nnd  im  December  deaaelben  Jabraa  kam  ea  an  leiobteo 
Mielchen  InaolteD.  Sie  begannen  mit  Coogeetionen  nach  dam  Kopfe, 
^(^Hban,  nnrabigem  Scblafa;  Veralophng  vnd  Appetitlosigkeit  begleitaten 
>>«■  In  der  Zwiaabeoaelt  war  Patient  aehr  unmhig.  Am  K.  April  I6T3 
"irde  er  hier  anfgenommen  mit  allen  •omatiachao    onil  piycbiaoheo  K*ntH  , 
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Miobui  dar  Denmti»  parmljtios.  Er  iMMilitAigt  tiob  biar  nüt  dMn  Vei- 
fartigon  tod  AniiOfin  am  Bomui-  nnd  QuahiolittbQehan;  Herder'«  Werke 
erkitit  er  für  die  Sainigeo,  «echatb  er  eiB  durch  NotiMU  Uglieb  TerrDlI- 
kommnet.  Am  letiten  Juli  1875  erlitt  er  dcD  (Weiten  parmlftUeheD  laetilt 
mit  elaer  «pheinereii  Temperktar  tod  39,S;  «in  Mideren  Horgen  wu  die 
Temperatiir  DOrmal.  QleiohMitig  kBTpsrliabe  grOMcn  SobwerflUligkelt  in 
Gtang  eto.,  pejohiioh  bsnomman,  niobt  orisDtirt,  Terweehtelt  Petsooea.  Am 
18.  September  187i  erlitt  er  den  3.  par»l7tiicbeD  Insnlt,  in  der  langao 
ZwiMheDEBit  keinen,  unter  glmeheelliger  Anwendung  propbjlaktiiobBr 
foeppe'aeber  WM»eraagle««nDgan.  Nachdem  Patient  einige  Stunden  tot 
dem  Anlall  aber  Kopfweb,  Benommenheit  und  Sobwindel  geklagt  hatte,  war 
er  nRoh  demaelben  Tollattndig  bewnent-  nnd  ipraehlo«  nnd  fltbite  «ofracfat 
■itaand  «wangamiMig  nnauffaSriinh  Drehangea  de«  Koprea  nach  link«  «lu, 
wobei  «iah  der  OberkBrper  nar  wenig  betbeiligte.  Naeh  wenigwn  Standen 
horten  die  Zwangabewegangen  auf  and  Patient  lag  regnDg«lo«  mit  g*> 
«ohtoMensD  Augen  im  Bett.  Abend temperatnr  38,8,  Pol«  80.  Am  Ift.  S^t. 
beträgt  die  Hargeutemperalnr  39,3,  Fula  88,  die  Abendtemperatur  39,6. 
BewD«st«eIn,  Sprache  fehlen  noch,  blickt  atarr  in  die  Weite.  30.  Sept.: 
Bikenat  Ant  nnd  Wirter,  «pricbt  langaam,  atottemd  einige  «naammenhang- 
loie  Worte.    Temperatur  38,1—89,5.    31.  BepL  Tempeikinr  39,0—99,7. 

39.  BepL  Temperatur  38,3—39,3.     Aufgeregt.    Bflokt  die  MObel  nrnbar, 
rKniBt  «ein  Bett  an«,   WIt  and  aieht  ai^  am  linken  Arm  eine  Wände  m. 

33.  Sept.  Temperatar  37,9 — 38,6.  Die  Wände  iat  per  primam  gebeilt:  oin 
Pferd  habe  ihn  geacblagen.     OrSasanideeu,  lebhaft.    3,0  CbloralhydraL     Am 

34.  Sept.  1874.  Temperatnr  3«,2— 38,3.  NiiAt  ariantlrt,  glanbt  mA  naf 
Beiaen  an  beftndaa.  35.  Sept.  TemperalDr  36,3—37,5;  klar  aber  aabr  apM> 
tbiaob.  Chloralhydrat  ab.  —  1.  Oot.  Anaaer  Bett  —  TerflUlt  mebi  und  mabr, 
arbeitet  niobt  mehr,  «tnmpfBinaig.  -r  Am  7.  Juni  1675  Tioiter  paraljtiaeher 
Inault.  8.  Juni  Temperatnr  39,4.  Pola  104.  —  38,0.  PuU  93.  Am  Abend 
wieder  bei  «iob,  i««t  etwa«,  «chwitst  heftig,  —  «nebt  eioh  Nadelitfehe  aba«> 
wahren.  9.  Juni  fieberfrei,  doch  noeh  benommen,  ohne  Bnagnng.  Damaoh 
stellt  «toh  leitweilig  Enpboria  ein.  Im  Jnni  nnd  Juli  inbaltloaea  BobwatseD, 
kennt  nicht  den  Titel  de*  Buohea,  das  er  seit  Woofaeo  atadlrt.  3.  Juli. 
Wlbrend  eine«  QewiUer«  Wlncinirt  er,  «lebt  einen  Dragoner  im  Zimmar, 
hSrt  redfo.  14.  Anga«t.  Pflnfter  paialTtiiofair  In«Qlt;  aebon  au  Abend  ra- 
Tor  nnaiobnr  Im  Oang,  (Mb  acbfitlelftoatartige  Zuokungen  de«  ganneo  KSrpars, 
6a«i«bt  bochroth.  Tampentar  39,7  —  Pol«  190.  Wegm  innehmender  Dn- 
mbe  arbllt  B.  3,0  Oblomlhjdrat.  In  Febr.  1876  hUt  Patient  noeh  auf 
•ein  Aeniaere«  nnd  pntst  an  «iob  hemm.  Am  19.  Hai  1876  erftilgt  dar 
■eobtta  paralTtiacbe  Insult,  mit  aobaitsKroatartlgem  Zittern,  einer  Temperatnr 
Ton  99,3  und  einem  Pnl«  Ton  100.  PaplUendift  ~  31.  Hai  wieder  ansaer 
Bett.  —  18.  Sept  1876  aiebenter  Inaalt  Tanperatnr  38,0.  Zwang«bew»> 
fnngen  mit  der  linken  Seile,  Znoknngen  im  linken  Fnsee.  19.  Bapt. 
Temperatur  39,0-37,8;    20.  Sept  36,6.      33.  Oot.  1876.     Aohlei  lasoH. 
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Ttmftntat  37,1—39,3.    34.  HBn  187T.     Nei)Dl«r  Inanlt    Naohta  bSqfi«« 

ranJftitefae  KnmpbnfSlle,  ZnekoDgeo  d«a  KopfM  ichleadernd  nub  reebti, 

in  nebten  Am    glatchfalli,    «ller    2  HJiiat«B    tritt    oin    neaar  AnUl    ein, 

Mcb  b«Tor  dar  alte  antgeklaBgen  bat.    f«ni[Mrttar  40,3—40,4.    25.  Hin 

inr.   Tenpnatar  88,3—37,8,  lallt  fortwährend,   lacht,  Twaoblnokt  tlob, 

■Ul  rabtahea.    96.  Hin.    Temperatnr  39,9—39,7,  wiadar  nebre  Kma^f- 

'   am».     37.  Hin  Teaiperatni  37,6.    —   Am  36.  April   1877   arfolgt  dw 

!   Kkri«  panljtUcke  An&ll  aiil  dner  Tamperator  von   38,3  und  ao  knnar 

DtMT,  daaa  Patient  aebon  naob  einer  atnnde  da*  Bett  wieder  TerlAatt   Der 

iHUIninIt  wnrde  aaa  10-  Hai  beobachtet,  gleicbfaUa  leiohter  Arrt,  nlt  einer 

T«Bparatnr  to«  36,1—39,3;    Patient  lag  von  frBh  6  Uhr  bi«  gegen  UitUg 

laoBBMn  im  Ball,   iland  Ton  aalbat  anf  and  piomenirte  dann  im  Oaiten. 

In  19.  Um   swBlfter  loanlt,  38,8,   '/iSiaoie  lang  absolut  benonmen  und 

in  Bett  liegend,  dana  allein  im  Garten.     Am  30.  Hai  folgt  ein  knnw  Ef- 

t|*Bg»DBtand  mit  heiteren  Dillrien,  QrÜaeenideeD.     Am  II.  Jnoi,  38.  Jnlt 

I.SefL  erfolgen  der  draiiebnte,  Tieraebnte  nnd  fQnfaehnte  Inenlt,  alle  tob 

bnM  Daner  nad  mit  Tempeiattiren  in  der  NKfae  von  39,0.    Am  34.  Sept. 

lün  kam  der  Mchaaebnte  paralTtiaohe  Imnlt  inr  Beobaobtang,  Temperatni 

I    38A  der  wieder  von  beftigsren  Erregongainatinden  gefolgt  nnd  von  moto- 

I    RMhen  Blömngan  begleitet  war.    HänBg  war  Patient  lo  gerOthet,  daaa  man 

I   «u  fiaberbafta  Krankheit  Temnthele ,   die   Temperatni  ging  aber  immer 

<    *ithr  larSck  nnd  hielt  eich  mit  groeien  Tageadifferenaen  immer  tun  37,0 

I   ^37,5  nnd  36,5  laut  Anawei*  der  vom  3.  Oct  1877  ab  beginnenden  Cure. 

I   i*1S,0ct  1877  erfolgt  der  •tebeniehate  Inaalt,  dem  eine  Reihe  weiterer 

Ugt«;  flle  waren  alle  den  epileptieohea  Kfanllofa  nnd  fingen  einige  Male  ao- 

j»  Bit  dem  cri  epileptiqoe  an;  ei  folgten  allgemeine  Convnliionen ,  nicht 

I    ulhieitige,  nicht  rjtbmiaohe  Zncknngen  oinialner  oder  halbaeitiget  Mtuksl* 

Vffo,  Hodem  allgemeine.    Die  Temperatar  ateigt  am  13.0oL  von  36,6 

'   aI3T,3— 38,5;  am  13.  Oct.  auf  38,9-40,3  und  begann  erat  am  Nachmittag 

^BM  Tage*    an   fallen,   nachdem  Patient  wieder   an   aiob  gekommen  war, 

"Man  er  kalte  WaHereing^eiiongeD  in  reichlicher  Menge  erhalten  hatte. 

^  folgten  wieder  ErregnngeeoaUtnde ;  Patient  atalgt  ana  einem  Bett  In  da« 

"^i  lehlng  Kranke,  inTiaa,  demolirte  eto.,  war  aber  dabei  abaolut  benom* 

■■,  reigirta  anf  keinen  Beia  und  antwortete  an(  kein«  Frage.     Am  16.  Oct, 

"Ugt  BiiiB  neue,  die  acbtaebntc  Qrappe  von  loinlten,  ana  6  einislnen  An- 

flu  beitehend;  am  18.  Oot,  die  nennaehnte  Qmppa  mit  vier  Anßllen,  am 

lt.  Oct.  die  Bwanaigsle  mit  7  AnflUlen.    Dann  immer  atarke  Tageaachwaoknn- 

P»  mit  meiit  abendlichen  Steigeraagen.   Am  3.  Nov.  die  einnodawanaigata 

^pevon  5  ADflllan.    Von  da  an  erfolgt  kein  Anfall  mehr;  Patient  bleibt 

I    ■»■igtr  im  Bett   liegen,   wird   bilfloeer,    mnii   gefQttert   und    beaügliob  der 

'^'BtiUion  etc.  wie  ein  Kind  behandelt  werden.     Die  Temperatnren  bleiben 

"^  37,0,  erreichen   aber  nur  einmal  36,0  und  einmal  38,3,  aonit  ballen 

^•Mh  aialtl  ewiKhen  36,5  and  86,9.    Ende  November  ttelll  aiob  die  Temp«- 

'^  «waa  hoher  ein  nnd  halt  eiob  meiat  am  37,0—37,1—37,3  berun,  mit 


166  Ktcm.r, 

geringen  TageHohwaDkaugea.  AU  dieaelben  Anfing  Jannar  1878  wisdm 
grStter  werden,  wird  Patient  ilend,  ooltabirt  anweiloD  nnd  gebt  nntar  den 
Eracheinangen  des  aonlen  LnngenSdenii  bei  einer  Temperatur  tod  40^ 
rot  dem  Tode  «n  Qrande.  Die  Steigerung  erfolgt  Tom  14.  Jan.  1878  an 
36,6  —  37,1-,  M  IS.  Jan.  38-38,4  nnd  in  der  Naobt  40,3.  —  Anuer  ab- 
lolat  hoben  ToDperatnren  mit  anigeprlgten  paraljtiaeben  Inanltsn,  Erampf> 
enchoiaDiigen  et«,  teigt  die  Cnrre  auch  uhlreieb«  kleinere  BsacerbatieoeD, 
die  in  ZwitcbenrSiunen  ron  5  —  8  Tagen  rapetiren  nnd  die  mit  allg»- 
meinen  Sohwlndelanmien  nnd  ünmbe  in  die  Eracbeinnug  treten,  ebne  aoa- 
geaproobene  Erlmpr«.  Patient  war  im  Allgemeinen  mehr  deprimirter,  ■»•- 
lancholiicher  Stimmung,  Dsigt«  lO  Orfibeleieo,  weiots  oft  nnd  fcatte  bestlndig 
Heimweb,  ao  lange  seine  QeisleBkrlfte  nocb  nicht  gani  erloicbsn  wkraa.  — 
DI«  9  b.  p.  m.  geuaobte  Seation  ergab  am  BohSdel  die  Neignog  an  Knooben- 
flberproduction,  KDoobmanflagerDUgen  etc.,  LeptomeDingitia  ebroDio«,  allge- 
meine Hiroatropbie ,  erweitert«  Ventrikel  und  an  der  Oberflaofae  deraelbon 
starke  Orannlationen ;  am  raohten  und  linken  Vorderhom  an  der  oberea 
Danke  Je  ein  aussabUbarei,  kleines,  erbaengrousa  Gesahwfllstchen.  Atbero- 
matose  der  OefSaee.  Im  BSokenmark  deutliehe  graue  Degeneration  der  Hin- 
ter- nnd  Seitenstrftpge.  Die  Langen  enthalten  kleine  Caremobcn  and  kleine 
rerklate  Heerde;  das  Obrige  Gewebe  MematOs.  Leber  und  Hi«r«n  ▼•>• 
fettet.     Im  Dann  13  alte  im  Vernarben  begrifiiiae  grSasere  OeeebwOi^ 

Als  mikroskopisofaer  Befund  ergab  siirii  Folgendes:  Die  Qefisse  d«t 
Hirnrinde  erweitert,  von  nnrsgelmlssig  aasgebaehtetem  Vohimen,  partiell« 
Wandverdlokungen ,  die  ümgebnng  dieser  Terdiekten  Stellen  ist  kleiDMÜtg 
infiltrirt  nnd  awar  kann  man  die  unregelmAssig  gsiaekteu  Contotiran  von 
Blutkarperoben  erkennsn.  Der  Befund  erinnert  an  das  tod  Bennti 
nnd  Poineare  in  ibron  anatoiniaahea  Untorsnobangen  Sber  all- 
gemeine Paralyse  gegebene  Bild,  das  mir  jedoob  etwa*  >n 
sohsmatisob  und  in  gefKlltg  ersobsint,  so  daas  es  mehr  der 
Phantasie  genannter  Anloren,  als  der  Wirkliobkeit  tu  eDt< 
apieohen  aoheint,  Daa  spinDengewebige  Nets  ist  stark  entwiokell  und 
■wisoben  ihm  liegen  im  Verlaufe  der  Qeflasohen  und  im  Pamobym  den 
Hirna  seibat  BtotkDrpercben  theila  frischeren  Datums,  ibeils  im  Zerfall  be> 
griffen ;  Pigment  ist  fiberall  reiobliob  vorbanden.  Die  perlTasoolIrai  BEann 
enobeloen  an  soI<Jisn  Stellen,  an  denen  die  Infiltration  gering  ist,  groea 
nnd  erinnern  dnroh  ihre  Ungleiohbait  der  Oantouren  an  klein«  Crsloben. 
Die  erwähnten  kleinen  QesobwflUUihen  an  der  oberen  Wand  der  Torderaa 
Ventrikel  stellen  sich  als  Cjstloerken  heraus. 

Der  Fall  bietet  mancbea  Interesse  dar.  Die  Tetnpenttnren 
sind  im  Allgemeinen  nicht  tief  unter  der  Norm,  so  dass  es 
mflglioh  ist,  die  nocb  im  Bereiofa  des  Normaleo  liegende  Tem- 
peratur als  ein  gelindes  Fieber  aufzufassen,  verursacht  durch 
die  krankbaften  Procesae  in  den  Lungen,  doch  kann  sie  auch 
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dnrcfa  Ueberwiegen  ^er  Lähmnngszuatftnde  bedingt  g^eweaen 
sein,  ZDmal  Patient  ein  congestives  Ansaeben  darbot.  Es 
wnrde  schon  im  Verlauf  der  Krankengeschichte  die  Natnr 
der  Krämpfe  als  epileptoide  hervorgehoben,  die  verlockender 
Weise  mit  den  Cysticerken  in  Zusammenhang  gebracht  werden 
küBnten.  Es  wird  der  Fall  in  Bezag  auf  die  Krampfersebei* 
QDDgen  seines  paralytischen  Charakters  etwas  entkleidet  Gleieh> 
ffohl  waren  die  KraDkheitserschoinungen  in  motorischer  wie 
]i!}rchiacher  Beziehung  zweifellos  paralytischer  Natur  und  gleich- 
wohl spricht  der  anatomische  Befund  ftlr  dieselbe  Anschauung. 
Die  hohen  Temperaturen  wttrden  auch  durch  die  epileptischen 
AoAlle  selbst  erklärt  werden  kflnnen.  Die  hiesigen  Erfahrungen 
i«gen,  dass  epileptische  Patienten,  die  heilige  KrampfanÄlIe 
dilten  haben  und  im  Coma  mit  rOehelndem  Athem  daliegen, 
bohe  Temperaturen  darbieten.  Aus  der  Literatur  möchte  ich 
ueh  den  Fall  von  H.  Parinaud  citiren.  Dieser  Autor  erwähnt 
iBD  einem  Epileptischen,  der  in  24  Stunden  c.  200  epileptische 
AnlUle  hatte,  <Üe  erst  nach  48  Stunden  abnüimen  und  5 — 6 
StDsden  vor  dem  Tode  ganz  anfhörten.  Während  und  nach  den 
Aa^en  stieg  die  Temperatur  des  comatösen  Patienten  2  b.  a.  n. 
wif  42,2'  C.  und  '/^  Stunde  vor  dem  Tode  ani  43,3'*  C.  Ve^ 
''■»er  fahrt  die  Temperatursteigerung  auf  eine  Lähmung  der 
Geßssnerren  znmek,  die  während  der  Dauer  der  Krämpfe 
uluütend  gereizt  wurden. 

Bsob.  VL  —  Dar  Schafamaabn  EmiDnol  B.,  ani  Brfort,  S4  Jabre  alt, 
i«  tin  stiller  lolidir  ArbiitamiDn  «na  gMunder  Famili«.  In  Jahrs  1874 
nid«  n  plStalich  rechtatitig  galihml,  könnt«  nicht  mebr  apr«chen,  war 
(Uduiiig  aufgeregt,  nnheiinnlinh ,  Teiweohtelte  Fsnonen  elo.  Naeh  e. 
BWoebea  oenaa  er,  doch  blieb  Hin  QedkhtDisi  und  dl«  Intglligena  «obwaoh. 
la  Hin  1S77  Teiachlimmening,  QrOMenideen,  ao  da»R  et  Im  Jnli  in  sein 
Mnithlicbea  Krankenhani  anfgeDomnien  wardan  muiste.  Wagen  aeiner 
'^iltthttfgkeit,  die  ta  aetnan  GrBaaenideen  in  Weohaelbeiiabniig  atand, 
*<>ide  CT  am  £2.  Ang.  1877  der  Anatalt  angafflhrt.  Ec  war  reehUseltlg  pa< 
'*^Hb,  uigte  fiberaU  atarke  flbrilllre  Znoknngen,  hatte  tagt,  aber  gleicb- 
*"1«  Papillan,  die  aebr  trEge  rsagirtan,  rigide  Knorpel,  atberouatBaa  At- 
'■Ini;  HlDflBpiaohe  war  »tammalnd,  igophoniaob,  m  Inaaarte  QiSaaenidaan 
Ul  TEnieth  eine  eminante  pijebiaehe  Sohwloho.  Am  28.  Ang.  aaigta  er 
"  i«  raohtcu  Hand  berpellacbe  BlSaohen,  die  anf  trophoaenrotiiobe  StSniDg 
"»^'•'iganbrt  inirdea.     Et  war  aebr   alterirt,   aprach    «iel    nnd  weinte  oft 


>M.  Schon  am  31.  Aug.  Tetnilt  er  in  paraljUacbe  Heiterkeit   Seine  SehUf- 
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Imrigkeit  «M  mit  Harpkinu  behandett.  —  Dl«  Tawpai aimm MtnDgwi  ww 
dm  naeh  «iiiein  pantljUwdien  Anfmll  begoiiD«)  und  mUm  Dtck  AbUnf  d*r 
tamnUnuiMhaD  motoritohen  StSrangen  mit  37^  ein,  an  «ber  un  nlchitsn 
Uotgeo  liob  ■uf  37,0  bsrsbaateDksii.  All  am  1.  Oet.  «io  eraenter  Anfall 
mit  weniger  motoriiohaii  BtSniDgäD  eiotritt,  steigt  die  Tsmperatnr  von  36,6 
aaf  37,8,  nm  tod  da  bis  anm  14.  Oct.  tcrraHanfSrmlg  anf  36,6  wi«dec 
harabinfallen.  Der  nachatfolgeDde  Bogan  vom  14. — 18-  Oct.  Ut  wenig  hocfc 
and  hat  all  hOohite  Tamperator  37,6  and  ab  tieftta  36,6,  nnd  awar  Ut  der 
Tjpaa  nnrcgelmtaaig,  bald  itt  die  IJorgen-,  bald  die  AbendteOtperatiir  faUier; 
dabei  betiagea  die  TageaachwankaDgen  0,4  ala  Masimom.  Am  19.  Oot. 
erfolgt  ein  neaer  paralrtiacher  Ininit,  der  tod  lechtieitiger  Ltbmnng  nnd 
einer  TempaTatursteigerang  bfi  nur  37,6  begleitet  iat  Die  Temperatnr 
hllt  aiofa  immer  nahe  an  37,5  bia  aam  29.  OcL  mit  geringen  Tagencbwankuu* 
gen  bia  0,3,  nnr  2  mal  0,4.  Qlelehaeitig  hUl  die  Llhroang  an,  nebeubai 
«höhte  Baflezenegbarkait  bei  andaoarad  aopordtam  Zaatand.  Am  90-  0«L 
nenei  paralytiicher  Anfall  mit  oonteontiTei  rechtiaitiger  Llhmnog.  Die  An- 
(ille  erfolgen  Schlag  auf  Bohlag  aller  4—5  Minuten,  nnd  gleichaeitig  maoht 
sich  eine  Steigernng  dar  Temperatur  bemerkbar  bii  39,0,  am  am  31.  Oct 
■teil  bi*  anf  363,  Ton  wo  sie  anigegangen  war,  wieder  herab  anfallen.  Nach  ' 
dleaem  Anfall  mnii  Patient  immer  dai  Bett  hBten,  li^  ateta  eoporba  da, 
■ndit  wie  rin  Delirirender  mit  den  Fingern  anher,  npft  am  Bett  betnm, 
iat  aohlabilobtig,  kann  nlcbt  itebaa,  mus  gefüttert,  OKthateriiiit,  kljeUrt  etc. 
werden.  Dieaei  Znaland  hllt  bii  anm  13.  N«t.  an.  Die  Cnrre  wSbrend 
dieaer  Zeit  aaigt  noch  einige  Uala  bähe  Spitaen  Ton  38,0  llad  tlglieba 
Differenien  bia  an  1,0.  Die  tiefate  Temperator  M  36,3  gablieben.  Im 
Uebrigen  hKIt  aieb  die  Cnrre  immer  unter  37,0.  Die  Hochatftnde  der 
T  emperalnr  aind  mit  grBaierer  Agilitlt  In  Beden  nnd  Hand- 
ln ngan  verbunden.  Die  Sprache  ist  anterdeaaen  tul  gana  nDventlad- 
lleh  gnworden.  Die  Tageaachwankangen  werden  dann  wieder  ge- 
ring er  ond  betragen  fast  coDatantDur.O,l—0,S,  in  anregelmAaaigem  Typna. 
Oleiobaeitig  wird  aacb  Patient  glelobm iaaig  ruhiger  in  kSrper- 
llcfaar  nnd  psfohiaeher  Beaiehnng,  er  bleibt  ao  bis  anm  30.  Nor. 
Von  da  bia  anm  14,  Deo.  bilt  alch  die  Tampatatnr  mit  einer  Anauabnia  von 
36,9  immer  Aber  37,0,  atelgt  aber  nur  einmal  über  37,5  binaaa.  Dia  Tagee- 
lehwanknngan  werden  etwas  grOaaa?  nnd  wlhrend  der  ganaen 
Zeit  iat  Pnllent  lebhafter,  aprioht  faat  fertwEhrend,  bnlUoInlrt, 
knra  iat  laicht  maniakallioh;  die  Dnaioherbelt  der  Bewagnngen 
hat  alofa  dabei  etwa*  verloren.  Naohdem  acbon  am  13.Dao.  dieTagea- 
aobwanknngen  grOssar  geworden  und  am  15.  Deo.  ein  TieCrtand  von  36,4  ein- 
getreten war,  beginnt  angleloh  mit  einem  abermaligen  paraljtlacbM  Anbll 
ein  Steigen  bia  38,4,  nm  nach  Abklang  dar  Krämpfen cheinuDgen  aebnell 
wieder  unter  37,0  an  sinken.  —  Schon  am  33.  Dea  hat  aioh  Patient  wiedai 
erholt  nnd  die  Temperatnr  bllt  aioh  von  da  an  dorah  des  ganaen  D«oembif, 
Jantw,  Fdimar  nnd  MItle  If&ra  1376  hindnreb  nahe  nn  37,0  mit  ndir  ge- 
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rta|w  TagMiohwankiiagen  Ton  0,1—0,3,  obn«  «IIa  bamukaiifww^  Voi^ 
kMumli».  Bogu  ata  Patient  in  Hin  dUrriiSUab*  StObl«  bat,  triu  In  dar 
Tiapaatiu'  dundiaiu  kcdn«  w«aeiitliob«  Aendsrnng  «in.  Patient  bafludet  Blak 
■Uiead  der  gawmi  Zeit  in  ralativ  gtttam  Zaatanda,  Snaaart  Or&aaanldeeii,  iat 
britv,  iaat  ani  aolillA  gnt,  dvreb  WaaMreiugieaanng  wird  flii  tlgUol»  Ana- 
lanagia  goaargl  Da  mit  einem  Haie  erfolgt  aina  r^ids  Btelgerang  bia  40,0, 
oba  panüytiadie  EraoliriiiQiigeni  im  Qegentbefl  iat  Patient  paToklacb  freier 
oaj  hü&badOrftiger.  Br  klagt  viel  und  aein  BUefc  haftet  ingaülch  am  Arala. 
Ut  Uiaaoke  dieaer  FiebaTtampsralBT  wird  ein  Erjiipel  entdeokt,  daa  Ton  einer 
Mb  BsbadentandaD  Eratawande  am  linken  Obre  anagekt.  Dia  Ciut»  im 
Vidtnb  de*  Brjraipela  gebort  nlebt  an  den  normalan.  WtUirand  die  Ten- 
psatnr  erat  mit  der  Abiohappnng  an  alnken  pflegt  nnd  awat  in  ateiler 
WiiM,  dnkt  lia  bier  aokoa  am  airaiteo  Tage  wieder  nntar  37,0,  obwohl 
JH  byalpel  noch  weher  aobieitat,  Noeb  wKbrtnd  der  Abaehnppang  erfolgt 
ibo  ein  oener  paralytiaobar  Inault  am  18.  lUra,  der  eine  Steigemng  bia 
)6,ft— 38,8  Bit  aiok  bringt.  Auch  der  lamere  Vailaof,  ata  infolge  nloarOsar 
Etftrilia  Diairboan  aintratan,  tat  Bniegelmiaaig,  ea  erfolgt  kein  Fieber  mehr, 
ix  JJlfteaMtand  dea  nanibigen,  aller  motoriiofaen  Ceordlnatlon  baianbteB 
PiliaataH  liegt  aohwar  darnieder  und  die  oeutrale  Kegolirang  iat  ao  nnwirkaam, 
Im  nntar  etaton  Sinken  der  Tempemtnr  am  11.  April  1878  der  Tad  aitolgt. 
Di«  TamperatH  iat  in  der  letalen  Zeit  aebr  ateifaaoklg ;  ea  woehaeln  Hodiatlnda 
■il 'nahttndan  in  DiHerenaen  Ton  bia  an  3,6miteinanderab,  daaHazimBmb»■ 
U|t37,9,  du  HiBimiun35,3.— Ea  rerdieat  anob  in  dieaemPall  ber- 
largakoben  an  werden  dna  in  mehr  oder  weniger  regelmlaaigen 
Ititrinmnn  eintretende  Steigen  der  TemporatitT  Ober  daa  Ki- 
Ttanihrea  aonatigen  Standea  nnd  der  gteiobaaitlg  nvf  trat  ende, 
pliide  ErregnngeeDatand,  die  Bxaoerbatlon  der  Paraljae. 

Die  8M»iou  ergab  Nelgnng  an  KnoeheBÜberpiadnetlon,  Tarkalkong  der 
Dura  mater,  Leplomeningitia,  Atheromatoee  dar  GMBaae,  Oadem  dea  Hina 
ud  der  Lungen,  TrBbang  dn  welchen  BBokenmarkabSnte,  grane,  aohmierig- 
■«ehe  BnbetaDi,  Dannaatarrfa,  vom  Colon  deaeandeua  an  Geaohwflre,  die  im 
ieetoa  mit  friaehem  Eiter  dberaogen  aind.  -~  Uikroakiqilaoh  iat  annlobat 
mk  an  den  Tom  EcT^pelaa  betroffenen  Kopfbanlatallen  dia  von  Sttud«»tr 
ud  in  einer  Preiaarbeit  Ton  mir  (Lalpaig  1873)  beaohriebenB  inlanaiTe 
UnaaeUige  Infiltoatioti  das  ZsUgewebea  naohauwelaen.  Die  Himgenaa« 
M  atark  reidiokt,  in  aiemiiah  gleiohmlasigw  Weiae.  Anaaerdam  Iat  daa 
MieBUie  Bindegewebe  atark  entwiekelt,  aber  aaine  Faaen  anaelnandaige- 
'^gt;  Pigment  findet  aloh  Qbarall.  —  Die  Unteianohnng  dea  SAcAenmarka 
«|tb  inbeatimmt»  BeanlUl«)  ea  war  mataob  geworden,  aeigta  viele  Fett- 
^■gthi,  aber  nnbeatlmmte  Bilder.  — 

Beob.  Tll.  —  Der  SoblAr  Friedrich  K.,  aoa  BreltenhagaD,  iat  mniga 
3<)J^Ta  aU.  Voikben  nnd  FamUienveThiltniaae  nnbakanot;  wird  ala  arheMa- 
ihmr,  aeUwdee  erregter  Hinach  am  15.  Mal  187«  dam  Draadnei  Kranken' 
^NM  angefflhrt   Dort  hielt  er  eich  in  der  «raten  Zeit  mhig,  war  valletindig 
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abolinb  und  not  Mlteo  beflig  arragt  duwiiohiD.  Ü*  ar  ud  16.  Not.  1076 
biar  ■ofgCDomoiaD  wurde,  dooDmectirts  sich  S.  obne  Weiteroa  mU  Pms- 
Ijliker,  PapillendifferanaaD,  FBCialiilabmnng,  Qang  nnd  Spraoba  pualftüdi; 
danaban  GTOuaDidecD  nnd  NeigUDg  la  Oewalttbltigkeitan.  B(  iM  rAllig 
daaoTioDtirt,  fShlt  licb  gtScklicb,  Ut  aabt  Unt  und  amgL  Im  J«li  (S.)  «r- 
folgt  ein  paralytijahar  ADfall  mit  TempantnrerkabnDg,  wonub  et  wiadtr 
beftigST  anegt  i»t,  nnd  glaiobMitlg  blflhendere,  intca«lTere  0rOiMniraba- 
idean  luiiatt.  Ent  im  Angaat  etbolt  bt  aicb  kBrpetlich,  naobdan  er  Torber 
•ebr  abgafallan  war.  Im  September  ist  ai  wieder  maUt  arragt  und  ha*  OabOra- 
ballnolnalionen.  Vom  3.  Octobet  an  aind  die  Temperataren  bei  ihm  geoMiaen 
worden ;  aie  liegen  laniobtt  alle  Ober  37,0  and  aelgan  TageMcbwaikungen  bia 
in  0,8  Graden.  Die  gleiobartige  Phue  bilt  bU  ram  10.  Oot.  ao.  An  diewm 
Tage  rerlftsBt  der  Kranke  dai  Bett,  and  Bofott  aiakt  die  TemperUar  «Dter  37,0 
hinab,  nabe  an  36,0  aod  bUt  sich  lo  mit  ataikan  SobwankoDgen  ami  DnMr- 
aebiedeo  bis  an  1  ,T  Grad  den  gaoien  Monat  biodiiich.  Die  motorieohen  Btftnio- 
gen  während  dieser  Zeit  warea  aebr  aaBUUge  und  dat  pajebiMb«  Verballeo 
Tielfaahen  Scbwankongan  nnterworfeD,  lo  «war,  daaa  Patient  bei  den  bB- 
baren  Temperaturen,  die  aicb  dar  Norm  nibern  oder  darOber 
hinaDSgeben  —  373  i*t  die  hfiohete  Temperatac  —  erregt  iat,  aobralt, 
IKrmt,  and  audemoliteaaacht.wSbrand  er  bei  dan  Tiefe tinden 
Hill  er  roriiob  biDsilat,  nnTerattndlioh  marmelt  nad  mtt  eieh 
reden  jlaal.  Inder  rnbigeren  Zeit  treten  die  motori  jobea  StB- 
rnsgen  Rtarker  barror.  Den  ganaan  NoTembar,  Janoarand  Febmarfaln- 
darch  rerhlelt  aiob  Patient  gieichmbaiger  mhig,  bewegte  itoli  noter  an- 
deren Kranken,  aaa  und  trank  tflchtig,  erholte  aiob  mehr  und  mehr.  Ea 
folgen  iwar  noch  anwailen  nnrnhige  Näahte,  daa  Verbalteu  iat  Jadocb  im 
Verglaieh  an  dem  in  TrSberar  Zeit  aehr  gnl.  Die  TemparatorcnrT«  dtflekt 
diaiaa  Varbatten  darob  eine  gawiaae  Monotonie  ans;  aie  hält  aiob  imoMr 
naha  an  37,0,  nnr  0,2—0,3  darBbar  oder  daiaater,  maoht  geringe  Bxooraio- 
sen  Ton  0,1—0,3  bltobalena,  not  wenige  Male  bia  D,a.  Bo  gebt  ea  fort  bia 
■um  3.  Febr.  1878.  Am  4.  Febr.  erfolgen  mehrere  paral^tiache  ADflUle  hinter- 
rinandoT,  haapta&oblioh  reohtaaeltige  Krtmpb  von  korser  Uaaer,  ao  daaa 
Patient  daa  Bawuaataein  kaum  verliert  Die  Tamperatar  Jadooh  ateigt  nnd 
arreioht  am  7.  Febr.  ihr  Hazimgm  von  40,3.  So  ateJI  wie  der  Anatleg, 
faat  noch  ateiler  iat  der  Abtall;  ea  folgen  einige  rabige  Tage,  an  deaen 
Patient  Tollatiodig  atampf  lich  verbftlt  und  an  denen  die  Temperatur  ge- 
riege  Eseureionan  macht  nnd  aiob  anf  37,0  bUt.  Der  Verhll  erfolgt  aiabtUd. 
und  wird  von  Tag  au  Tag  aufiltlliger.  Am  33.  Febr.  kann  er  alcb  aehon 
nicht  mehr  allein  anf^hi  erbalten.  Die  Temperatur  fflit  am  K.  anf  36,0 
nnd  Bobwaokt  bia  «am  Tods,  der  am  3.  April  187B  erfolgt,  aehr  atark.  Ba 
kommen  Steigorangeu  am  Tage  von  3  Graden  vor,  1,5—3,0  »ehr  hlnflg, 
nnr  wenige  Untoraohiede  halten  aiob  uatar  0,5-  Olelobieitlg  atellan  aleb 
Diarrhoen  ein,  die  dnreh  keine  Medioation  erfolgreich  bekkmpft  werdaa. 
Die   motoriaoban  BtOrungeD  werden  alahald  ao  stark,   das*  Patient  gehoben 
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nid  galiagoD,  aoirie  geffittsit  wordan  idds«.  Oadcme  und  Decubillu  folgeu 
ud  nit  dam  Abnebmea  der  Krttfte  erfolgt  «llgemeiner  Tiemoi,  überall 
UiaBuuaiillre  Zookiutgen,  aUtrke  Erb&faaiig  der  Keflazanegbarkelt.  Patient 
npft  liab  Haare  aaa,  anpft  fortwIÜirMid  an  der  Bettdecke  beram,  ancbt  sieb 
H  «riiabon,  waa  er  aber  eiebt  mebr  kann;  dabei  schreit  er  oft  laat  auf, 
■M  Dornbiger,  macht  abwahrende  Banegnngeo,  wenn  man  aieb  ibm  n&bert. 
Dil  DorahfUle  hallen  an,  bia  am  1.  April  Patient  in  Agonie  varfallt,  der 
m  aber  oMt  am  2.  April  erliegt.  Seation  30  b.  p.  m.  Stark  Tetknöcberter 
Uld«],  mn  den  Bindern  der  OafliBafDrohen  Ezoitoeeo,  alte  and  friacbe 
Blautoma,  LeploaeniDgitif  und  Oedem  der  HInte.  Bim  eminent  alrophisob, 
w  daaa  sa  den  Sehldelraiim  bei  Weitem  nicht  auafBllI  und  im  Stirntheil 
Baom  {reiliaat,  und  die  Dura  wie  ein  schlaffer  Back  darflber  bBngt.  Starke 
itteramatoae  ilmintliaber  Garisaa,  Lungenfiden.  Im  Coecum  GesohwSre; 
i*  Babrigen  Injection  der  leieht  geachwellten  Sohlelmbaal.  Im  BOckenmaik 
Hkautiige  Fttrhnng,  nnd  ao  geringe  CoDsiiteni,  daee  ein  dSoner  Wasserslrabl 
Um  laratBrt  Auch  in  diesem  Falle  ersebeineD  die  Qefaaie  bei  der  mikroako- 
(JMibai  BetraehlODg  alterirt;  die  Schiehtnngen  sind  Terwiacht,  die  Adreutitla 
ad  die  sie  umgebende  Hirnmasse  iu&ltrirt  Ton  BlnthQrpercfaeD.  Daneben  relcb- 
ilbas  bindegewebige«  Stroma  mit  bSroiger  Infiltration  und  Pigmentation.  ~ 
Baob.  Till.  —  Friedrich  K.,  BSokergeielte  aus  Lanbsdorf,  39  Jahre  alt, 
M  inbekanDtem  Herkommen ,  ward«  im  Sommer  1877  bei  eioein  Dieb- 
Mi  ertappt.  Es  stellte  aioh  heraiu,  dass  er  bereits  krank  war;  er  Terfiel 
iaTobaDcfat,  aodaaa  er  im  Poliaeigawahraam  an  Hllnden  und  FQsaen  gefesselt 
nriai  mosate.  Haobdom  er  c.  B  Tage  lang  in  dieser  Lage  rerbliehen, 
■Bde  er  arg  augeriobtet  hier  eingeliefert  {27.  Deo.  1S77).  Er  stellte  sich 
•d  den  eraten  Blick  als  Parslytiker  heraus  mit  SensibiÜ täte-  and  Uolilitltta- 
■bugeD;  et  war  sehr  brutal,  rHokaicbtalos  nnd  tuiserte  xiel«  OröiMn- 
iiau.  K.  konnte  erst  Hitta  Januar  einigermaasaeD  beruhigt  und  Ton  seinen 
Wataleu  Augewohuheitan  abgebracht  weiden.  —  Dia  Tom  IB.  Jan.  1878 
n  gameaaenen  Temperataraa  teigen  grosae  Bobwankungen ,  tou  denen  die 
pfiiaeste  von  35,3 — 37,0  reioht.  Die  Tageadifferenaen  betragen  oft  gauae 
Onde,  maiit  Ober  aineu  halben  Qrad  nnd  awar  treten  mit  diesem  Verhalten 
*Mh  gn»M  Sohwanknngeu  im  psjchisahao  Baflnden  auf.  Patient  aeigt 
lieb  bei  den  h5beren  Tempera tnren  erregt,  Itrmt  Tiel,  iit 
rielgeaehftftig',  bei  den  tiefen  werden  aeine  Bewegungen  nn- 
tiehei,  er  itOift  anarticnlirte  Tüne,  Sobrela  ane,  heult  Tiel, 
■  lebt  TBibllen  ond  blaa«  ena.  Zam  Schlnss  atelleu  eich  DiarrbBan 
•in,  die  mit  kiohter  Temperaturerbebnog  das  Finale  bilden.  ScblaganfUle  elc. 
wiren  oioht  sur  Beobachtung  gekommen,  weshalb  anob  erbebliob  hohe 
TscapenUiren  nicht  constatirt  werden  konnten;  wobl  aber  traten  suweileu 
fa  oben  erwihnten  stirkeren ,  motoriioben  Btöraugen  auf.  Zu  Anfang 
UtsB  sich  die  Temperaturen  im  Allgemeinen  nahe  an  der  Linie  von  37,0; 
ria  Ulen  Anfang  Februar  auf  36.5—36,8.  Im  Mira  halten  sie  sich  nm 
^r  hii  gegen  Ende  de*  Monate  ttBrkere  Schwanhungeu  und  StaigerangMi 
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fliDtratan ,  die  mit  leichtBin  luteitinalckUrtli  in  WwshMib«s£ehuBg  ga- 
bracht  w«rd«D  kOnoeo.  Aiicb  in  disaam  FaII«  ist  di«  Boganb«- 
«egDDK  aarftlligi  der  erata  Bogea  Tom  18.— 94.  Jaa.  1878  tt«btarBt««d 
35,0,  faa«hiter  37,8,  iweitCT  Bogen  vom  35.  Jan.  bia  3.  Febr.  3ft,S  — ST,S; 
Tom  3.-8.  Febr.  36,4—37,4,  ron  9.— 20.  Febr.  36,3—37,3;  die  lidgete 
Pariode  mit  geiingeTCD  Tageatobwankiuigeii  Ton  aar  0,3 — 0,3,  wUmnd  11« 
fibrigen  Sdtwuaknngen  gr&Baer  sind,  dann  vom  21. — 33.  Fabr.  dia  ilEikHai 
SobwanknogeD  um  1,5  Grada,  daen  koiieD  BogOD  fDi  aieb  bildmd;  darauf 
wieder  «ine  längera  Welle  vom  M.  Fabr.  bii  7.  Hin  nit  verrianlHB 
fiohwBnkDngen  van  0,4—0,5,  lontt  garingoian,  dMom  wieder  dnen  Itogawi 
Zeitraom  einnehmaDd.  Vod  da  tu  erfolgen  grPaiere  Bobwankttogen,  utec 
deora  der  Exilaa  lelalii  am  -36.  Hin  1878  erfolgt. 

Die  38  h,  p.  m.  erfolgte  SeetiDa  ergab  L^itomaniogitli,  Hlmatrophte,  Lui- 
genOdem,  Lebar>,  Nienn-  and  HeramnakelverfettiiBg,  AthetoMaloM  tMmmt' 
lieber  OellMei  starke  Ependjmgnnnlationan  aKmintlicbeT  Vantrikel,  —  ge- 
ringgradigen  UageDdarnkatarrb.  Uikroakopieeb ;  BindegvwriwwaebeniDt, 
Terdi^ongeu  der  Gefliawlnde,  in  deren  Dngebnng  Anhintangen  tob  Bist- 
und  FigmentkSTpsioben. 

Beob.  IX.  Karl  Tb.,  Korbmaoher  ana  eobBnsbeck,  35  J.  alt,  eat- 
ttammt  einet  angeblich  geannden  .Familie.  Er  aoll  bia  nun  Sommer  1876 
gesand,  aber  nie  im  Tollbeiita  vOUiger  QeiatMgeaiuidbeit  geweaen  eeitt;  er 
war  immer  nnaelbstatlndig  and  brachte  ••  «n  Niobta.  Er  ward«  Anlaagi 
deprimirt,  dann  nnmbig  nnd  langsam  In  allen  aeinan  Bew^nagm.  Laidrt* 
AafregongHCwtlnde  bewirkten  aein«  Einliafernng  in  hiealge  Aaatalt  aa 
18-  Nov.  1877.  Et  docamaatirta  aieb  ohne  Weiterei  naeb  allan  Bl<btaag*a 
bin  ala  pBrBljtiker,  war  aber  kOrperUoh  noch  gnt  geaShrt.  Ea  geliagt 
nocb  bis  Uitta  Januar  1878  den  Patienten  in  ieiuec  Fnfaaaioa  ariwltM  ■« 
liiian,  doch  läiat  ai  dann  nach,  am  kSrperliob  nnd  geiatig  rawob  aa  v«r- 
fallen.  Wlhrend  «r  siob  noob  wohl  befand,  eodaH  er  oorraet  arbeitea 
koante,  balten  sich  die  TempnatureD  in  der  Mibe  von  37,0,  neigen  dia  ga- 
wVballohe  Wellenbewegnng,  ab«r  etwaa  grosse  'ntgeadHFwenaea ,  die  noeb 
grÜMer  werden,  als  er  beaoinnen  nmhertanmelt  nnd  nloht  mebr  an  arbdUB 
vermag.  Im  Febrnat  wird  er  so  blnfUltg,  daaa  er  das  Bett  bflien  mOMi 
wobei  er  der  aiDgebandsten  Pflege  bedarf.  Aach  knra  vot  sainesa  Ted* 
■eigt  die  Carve  keine  hohen  Tempentaron,  sie  aebwankt  stark,  ea  koauu« 
grosse  TagsadifhrenseD  von  35,8—37,0  vor  nnd  nar  knn  vor  den  Tode, 
der  an  39.  Hin  1878  erfolgte,  war  eine  Temperatar  von  38,5  »  ve^ 
aelehnen,  als  Ansdrnok  einaa  terminalen  panljtiaobeu  Inaaltea  mit  rtehta- 
aeitigen  ZoekungBa.  —  Dl«  Seotion  ergab  alte  roitflvben«  HlmMaae  dar 
Dora,  atatke  Himatiophie,  Leptomeniagitli ,  atirkate  Athanmatofa  der  Ar- 
terien und  ala  Todeanrsaeh«  sllgemeiDea  LangenSdem.  —  Ein  HmH  ii" 
Hin  wnrde  aiabi  gefonden. 

Beob.  X.  Dm  35  J.  alte  Handarbeit«  Friadrieh  T.  Ist  «in  waaig 
begabter  Henaeb,   der  einer  geannden    Familie    entatamml.     Er    arfaarti« 
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ISTI  TM  Betfort  nod  kui  krank,  ■rbaitwehm  vnd  nnanstellig  in  isine  Hei- 
Mtli  ■nrliok.  Am  20.  Not.  1877  wird  «r  geistig  und  kSrperlioh  Mbi:  ra- 
dndrt  im  lotsten  Stadinm  dsi  DemoDtia  paralyties  hier  anfganoniaien.  Ohne 
Tonnsgeganf  ane  Eikraiikang  starb  er  hier  an  LnngenSdam  am  17.  Dio.  1877. 
Di«  Temperaturen  ram  1.  Dm.  an  ballen  aicb  in  der  Haaptaaolia  iwlBoheD 
Jlß  und  38,0,  maaban  starke  TagfluobwanktiDgen ,  von  denen  die  grSiste 
1,8  batrlgt  Tom  4.— 10.  D«a.  erstreckt  «ich  ein  Bogen ,  der  bei  36,8  be- 
fOiit,  in  37,4  seine  CalmiDation  erreicht  und  anf  36,8  sarfickkohrt  mit 
T^geasobwankimgen  Ton  0,2—0,6.  Vom  11.  Deo.  an  fallt  die  TampeTalar, 
iB  U.  D«e.  bU  34,5 ,  an  15.  Deo.  bia  84,1.  Dabei  oollapabolieher  Za- 
rtaad,  der  in  Agone  übergebt.  Am  16.  Dbo.  folgen  kloDiache  ErSmpfe  mtt 
tiatr  TemperatnrsteigemDg  bis  auf  38,2,  um  tod  da  ab  am  17.  Deo.  bis 
vd  33,7  sn  fallen,  einer  Temperatar,  die  dem  Tode  des  Patienten  nnmittel- 
im  Torangebt 

Dia  30  b.  p.  m.  gemachte  Beotion  ergab  ausser  der  allgemeinen  Nei- 
|Mg  Knochen  in  flberprodnciren,  Eimatiophie,  Atberomatoie  der  GeRlue, 
LaigsBBdam,  Fettleber  und  Nieren,  sowie  gan«  leichte  catarrbal Ische  Scbwel- 
Ing  der  Darmscbleimfasut,  nirgend  aber  einen  pathol.  Befand,  der  das  Ter- 
Wlsa  der  Tamp.  erklRrte. 

Beob.  XI.     Der  Arbeiter  D.   aus  Genthin,   37  J.  alt,   starker  PoUtor, 

■rdu  trmllober  Vagabocd  wie  sein  Vater  und  Brader.     Die  Eltern  sind 

|M^   arm,  ein    Bmder   ist  IdioL     Obwohl   er   in   seinen   Soholjahren   an 

l/iiuft'ie  litt,  ward«  et  doch  Soldat  und  machte  1670/71  den  Feldcng  mit. 

1    !■  Angnat  1877  hat  er   seinen    trunkenen  Vater   mit  Hilfe  seines  Bruders 

I    «  Mg  missbandslt,    da«s   ersterer   starb.     Patient  beacliftftigte  sich   in  der 

htMcn  Zeit  als  Grubenranmer  und   stand  als  solcher  fast  den  ganaen  Tag 

:    Ks  sn   den    Unterleib    im   Wasser.     Anfkng  September    blieb    et:    in   einer 

I    bHeoBegennaoht  betninkea  tmStratsengraben  liegen.    Am  aäcbsten  Morgen 

I    *v  sein  SpraohTermSgen  so  gestOrt,  dais  er  nur  noch  lallen  konnte.    Er 

'    'ardsl  darauf  in  einen  schlarsOebtigen  Zustand,  der  nor  durch  gieriges  Essen 

I    UtMrbrocfaan  worde.     Anfregungsmatlnde  bewirkten  die  Aufnabme  in  hie- 

I    igt  Anstalt.     Br  aeigte  hier  sämmtliche  Merkmale  einer  iweifellosen  Para- 

Ijs«.    Patient  wird  nach  etnmn  am  22.  Des.  erlittenen  Soblaganfall  bett* 

Ugwig,  erholt  sich  nicht  wieder  und  gebt  nnter  dem  neberbandnehmen  aller 

fnlyt.  Ertaheinungcn    an   Deoabltns   nnd   Brand    in   Grunde.     Die   Tom 

Q,  Hot.  angefangene  Carre  aeigt  nach  dem  Scblaganfalla  eine  Temperatur 

no  87,9,   also    kein    eigsntliabes  Fieber.     Es   seigt  sich    aber  im  ferneren 

Tvbah,  da««    die  Temperatur  hei  dem  Kranken  tlberbaopt  tief,    nahe  auf 

36,0  n«d  damnler  regnllrt   ist   und   daas   aomit   eine  Temperatur  Ton  37,2 

itmofaln  eine  leichte  fieberbatte  ErbObnng  bedeutet,  sie  bleibt  bis  siun 

Trfe,  der  am  16.  Dae.  bei  einer  Temperatur  Ton  34,6  erfbtgt  war,   nnter 

31,5  nid  teigt  nar  3  Bpitsen  von  37,0,  antspieohend  der  allgemeinen  Wellen- 

Ww^iing  der  CnrTe.   Die  Tagesachwankungen  bettagen  Im  Uaximnm  0,4, 

ni  «hinal  1,4  im  T^pas  reetns.    Es  wird   noch  bemerkt,   dass   Patient 
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BDMwst  büfloi  wsr  und  «in«  bsdoDtend  aifaOhta  BaflssemglMurkeit  Higla. 
—  Dis  SmIIod  erg«b  auageprSgU  Hirnstrophie,  LeptomeDiDgilia,  AÜiero- 
m*toae  der  QefBiM  und  LungsnOdem.  Die  waiebeo  Hlnle  Ücmcd  rieh  nar 
mit  Bnbitaniverlnit  absieh«!).  Hikroikopiaeb  i  FettkSniebMiHllea,  raiob- 
linbe  BiDdegowebtvennehruDg,  weita  Oenailamina  mit  rardiiikteii  Winden. 

Beob.  XII.  Der  BcrgnanD  Frisdriob  S.  ane  Bitterfeld,  43  Jabre  alt, 
war  ein  Uum  von  geringer  Bildnng,  galt  ab«  al*  flaitalger  nnd  aolidor 
Arbeiier.  Td  den  60.  Jabrea  tnaebte  er  OelenkclieDiDattimiii  dnroh.  Seit 
1876  fOblt  er  siob  krank,  wird  ■obweigtam,  reiabar;  ee  itallteD  aieli  GrOeeea- 
ideea  und  AafreguDg  ein.  Bei  dar  BinlieferaDg  am  I.  Dee.  1877  doonnen- 
ttit  er  siob  ol*  labellicber  Paralytiker.  Patient  iet  bU  Mitte  Jaonar  erregt, 
dabei  aber  kBrperlioh  wobi  und  nocb  gut  genibri.  So  lange  Patient  abar 
abnimmt,  elend  wird  ond  immer  noiicbero'  in  «inen  Bewegnagen,  macht 
die  Temperatur  EionrsioDen  bi*  1,3.  Die  SchwankuDgea  kommen  abtx 
«nm  Aoegleiob  mit  grOuerer  Rnba  nnd  Behaglichkeit.  Die  Temperatur 
halt  «leb  immer  iwiacben  37,0  nnd  37,2,  faat  ohne  Exenreioaen  den  ganie« 
Februar  hindurch  bia  Uitte  Uars,  kU  in  Folge  TOn  FamnkelD  and  Car- 
baakeln  tiefere  EmlbraagaalOrnngen  aiob  aeigen,  alaigt  die  CnrTe  terraoaan- 
[Brmig  bia  auf  36,S  an  ali  Maximum ;  nach  der  Inciaion  iXIlt  aia  wie  !■ 
normalen  VerblltniBseu  herab,  um  bald  daraaf  wieder  in  grouen  Springen 
>u  ateigen;  trottdem  macht  aiob  abar  auch,  in  dieaem  Falle  eine  gewieae 
Wollenbewegnng  bemerkbar,  leigt  aicfa  daa  Bsilraban  die  boben  Hodol»- 
lioDcn  anaangteicben.  Qlelobaeilig  wurde  Patient  immer  binfälllger,  bi* 
eine  linkiaeitige  Planritia  den  terminalen  Effect  am  7.  April  1876  berbm- 
fflhrle,  wobei  aber  die  Temperatur  nur  bi>  38,6  atieg  ond  vod  da  an  bis 
auf  36,9  heiabflel.  —  Die  Seotion  ergab  Verdickungen,  Kalkelalagenngea 
nnd  alte  Hlmatome  der  Dura  mater,  Biruatropbie,  Laptomanlngltia,  atatk« 
AtbsromaloaB  der  Baaalgeffloie,  erweiterte,  atrotaenda  gelBltte  HiniTeutrikal; 
Id  den  weichen  Hinten  dea  BBckenmarka,  die  getrflbl  sind,  aablreieba 
KnooheDplIttchec,  graue  Deganeration  der  reobten  Seilenatrloge. 

Beob.  XIU.  DarBergmaan  Wilhelm  D.  aua  Nietleben  latieit  7  Jfthrra 
kindarloa  verbelralbet,  Ookel  mBtterlicbertaits  war  geiateakrank.  Patient  war 
■ebon  lur  Zeit  der  Verbeiratfanng  Impotent  nnd  litt  angebliob  noob  an  Laaa, 
An^  trank  er  tlgliob  aeinen  Sofanapa.  Seit  e.  2  Jahren  klagt  m  Ober  Bin- 
gcaoblafeniein  der  Glieder,  Jammerte  und  wimmert*  fortwährend;  et  Mi 
Nichte  wartb;  ar  hatte  viel  Präsordialangat  nnd  Kophreb,  rannte  den  Kopf 
an  die  Wand,  verJetit«  aiob  aelbat  ete.  Mit  diaaem  melanoholianbeti  Er- 
regnngainaland  wurde  er  hier  anfgenommen,  nnd  ala  iweiMlcaer  Paralytlkar 
erkannt  —  Obwohl  aiob  Patient  aebr  norabig  rerbtlt,  alcb  aaekletdat  eto., 
Ut  doch  die  Temperatur  immar  naba  an  37,0,  geht  aogar  darflbat  hiaaiia; 
die  Tageaas onra Ionen  betragen  0,3 — 0,4.  Au  13.  Not,  entatabt  link*  ein« 
Obrblutgeachwnlat.  Am  13.  Not.  ateigt  die  Temperatur  bei  aanehmefider 
Dnmbe  bia  37,4,  nm  von  da  bia  anf  36,3  am  15  Nor.  an  hUea.  Bai  den 
Meibenden  Tiefatand  wird  Patient  mbigar,  glelebaeitlg  aber  achwerflUligar 
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IM  MiD«n  Bswegoageti.  Am  17.  Not.  tteigt  die  Tenperator  DMb  aiDem 
SsiliganfallB  mit  conaecntiTBii  LUnnungBBTMhBinnngBD  in  der  oMh  BDloheo 
Iiralten  gewSImliDhea  W«iie,  uimiicb  am  17.  Not.  38,3—36,6 — 36,9;  am 
18.  Hot.  37,2-37,8-37,6;  am  1».  Not.  37,4-37,9;  am  M.Not.  —38,5, 
wonnf  der  Tod  eifolgt,  nachdem  Patient  nicht  wieder  in  aioh  gekommen 
ud  die  Uokiaeitigeii  reäexartigen  Zackongen  fortgedauert  hatten.  —  Die 
SMtioB  ergmb:  ÄUgemaiae  Maigong  aa  EnonheDneobildangsn ,  LaptomaniD' 
(itia,  blntteiche,  fette  HirniabitaoB,  Atrophie  der  granen  Haiaen,  laioht« 
llbecomatoB«,  —  keine  Beiidnen  eine«  «poplectliahen  HMrde«. 

Beob.  XIT.  Der  33  J.  alte  QnubeaitMr  Wilbalm  8.  aoa  lleliwig, 
•kaa  Maropa7«hopathiaobe  Anlage,  maehte  daa  Ormoaeinm  bla  Tertia  durch 
nd  erlemta  dun  die  Landwirthaohaft.  Seil  teioer  Bflclckehr  ans  Frank- 
ttieh  —  Tor  Hat*  «rkrankta  n  am  Typhna  —  iit  er  TerSndert,  lankaflohtig. 
Sdt  1875  iet  «r  nerhlioh  pifohiacb  krank,  leidet  an  aedankeDachwäebe, 
Kopfweh,  Soblafloaigkeit,  Spraehllhmnng,  malorisohen  SlOrnngeo,  Rflckgang 
daa  EmihrungHiiitandea,  Impotena.  Bei  der  Aufnahme  am  28.  Jnli  1877 
ngt  er  ainb  noch  loidlleh  genihrt,  die  linke  Pupille  iat  grttaiar  ali  die 
neble,  die  Benaibilltlt  itark  barabgeietat,  StSiangen  in  Oang,  Bchrift  nnd 
Spaeha,  total  daniederliegende  lotalligani,  StBrangen  dea  Qemetngefflhl* ; 
1  «ei  m  Ell  geworden,  habe  keine  Angen,  keine  Znnge,  kein  Leben  mehr, 
JMHMit,  lirmt  Tiel  in  monotoner  Weise,  beantwortet  keine  Frage.  Im  Bept. 
1BT7  Tiirfillt  et  •ioblUoh  nnd  im  Oolobar  wird  er  bettlägerig.  Die  Tem- 
rmtar  tdiwankt  Tom  3.— 9.  Ost.  ■«iaohan  36,0  und  37,0  mit  Tageaaehwan- 
kiogen  im  Maziianm  tou  1,0,  einige  Haie,  ebne  jede  Tageadifferena.  Am 
9.0eL  nUt  aie  anf  35,0)  am  10.  Oot.  anf  34,1.  Patient  war  dabei  aehr 
UUIm,  «aigt«  bedentMid  erbOfate  Beflexerregbarkeit  nnd  «urrte  beatlndig 
T«  «ioh  bin.  Doreb  Wlrmflaaehen,  beiue  Blder  Ton  39— 40"C.,  Olflb- 
w«in  nnd  Campborlnjaotionen  wurde  Patient  Aber  den  Collapa  hinwegge- 
tmcbt,  aobon  am  11.  Oot.  iat  «foe  geringe  Stelgemng  bia  34,4  bemerkbar, 
die  aa  12.  OoL  auf  34,3  iiukt  und  dann  auf  35,3  ateigt  Am  13.  Oct. 
U,1  -36,0—36,8.  Bia  lom  18.  Oct.  aelgt  die  CnfTe  starke  Sahwinkungen 
■it  Tageadifferenaen  Ton  im  Uazimnm  1,2  nnd  hUt  eiob  iwiiaben  36,0 
okd  37,6>  Naobdam  iiob  allmihlig  das  Oleiohgewicht  wiederhergea teilt 
'»  körperlichen  Befinden,  kehrt  die  CarTe  in  die  Nabe  Ton  36,0  lorOok 
ud  «atfamt  sich  bei  gana  rnblgem  Terhaltea  daa  Kranken  in  kleinen 
Mwaaknngen  nnr  bis  36,3.  Die  Dnnihe,  die  litternden  BeSaibewegnngen 
btgianen  aehon  am  SS.  Oot  wieder  nnd  bringen  eine  Bteigemng  in  BprBngea 
">■  0,4—0,6  bia  an  37,5  mitticb,  tod  wo  ab  ein  itetsi  Fallen  baginnt  in 
^Dgen  Ton  max.  1,0.  Am  I.Not,  ist  die  CnrTa  bereit*  wieder  anf  35,0 
ngalangL  Am  S.  Not.  tllllt  sie  bia  auf  33,0  herab  nnd  erhebt  sich  bia 
Hiltagi  anf  35.0,  kommt  aneb  am  Abend  nicht  darflber  hinana.  Am  3-  Not, 
31,5-32,0—35,1.  Am  4.  No».  fröb  erfolgt  der  Tod  hei  einer  Temperatur 
•0«  30,0.  Es  Terateht  eich  Ton  telbat,  daaa  Allee  gatban  wnrde,  nm  die 
fnn|nratar  wieder  in  hel>en,   wollene  warme  UmbtUInngen,  Wlrmflaachen, 


Olflbweiii,  beiiH  Bider,  Beiben,  BBratan  etc.,  mber  Allel  rergabliek.  Di« 
Cnrr«  aslgit  tnlettt  grotM  SchwasknngBB  tdd  ia  Hiximnm  3,5,  Ut  abar 
Immer  beiliebt,  wieder  tu  Norm  •aröokiak ehren ;  dai  Centrelorgan  ist  aber 
ber«ttt  nntäbig,  die  erlittene  Eiabnite  m  enatien.  —  Die  Saction  mtuet« 
nnterblaiben,  doeb  wird  bemerkt,  daea  Patient  anaiet  geringar 
Diarrhoe  wihrend  dieaer  Tage  im  September  nie  krank  «Kt, 
daai  die  tiglicbe  pbjiiealiaabe  Unteranohang  negativ  anan«! 
nnd  dasB  der  Puia  nur  eiDtnal  unter  40  herabging,  and  «iob 
aonat  ateta  nm  60  hielt. 

Beob.  XV.  Die  Tiiohlerraeiitereebefniii  Johanne  W.,  ans  Wernigerode, 
M  Jabre  alt,  werde  angeblicli-  Anfang  d«i  Jahrea  1876  geiateakrank,  nach- 
dem ein  Jahr  aitTor  die  Menaea  ceaairt  hatten.  Sie  Teroaehllaaigte  ibre 
Wirtbaohaft,  aeraehnitt  Kleider  nod  WItehe,  tun  aie  als  Lampen  m  Tec- 
kaafeti  eto.  Nachdem  aie  im  Angnat  1876  in  da*  Weniigeroder  Rraakea- 
bana  anfgenomnien  war,  wurde  iie  am  2&.  Sept.  1S77  aaob  hieaiger  Anatalt 
tranilooirt  Sie  iat  eins  dicke,  fette  PeraoD,  mit  auigetprochenen  tabetiacban 
ErMheiunngen,  die  siob  auch  durch  ihren  Qaeg  nnd  ihre  Sprache,  («wie  etarkaa 
Tremor  ala  paraljtiach  keDDaai ebnete.  Die  Temperaturen  aohwanken  an  Aa- 
Eing  iwieohen  35,6  nnd  38,1.  Die  Tageaachwankaogen  betragen  mabrenaaie 
3,0  und  leioboen  flcb  im  Allgemeinen  doreh  ihre  OiSaae  nod  St^beit  «na. 
Daneben  kann  man  aber  ebenso  detillieb  daa  Schwanken  dea  Allgemein- 
befindena  erkeDQon.  Am  15.  Oot  findet  ein  sttrkcrei  Stelgen  itatt;  gleieh- 
aettig  warde  Patientin  nnbeelnnliah,  konnte  ntebt  mdir  atohen,  wurde  livido, 
nod  mnaate  in  Bett  gebracht  werden;  ate  erbelle  uob  nicht  wieder,  md 
ging  unter  dem  Ceberhandnebmen  aller  paraljtiaoben  Bjinptome  —  die 
leiohte  Diarrhoe  wnrde  anch  als  lolcbea  aufgeAwtt  —  an  Omnde  am  17.  Nov. 
1877.  —  Die  8ectioD  ergab  TrAbongen '  der  weichen  Htnt«,  Kalketnlage- 
rangen  in  die  Oara  mater,  Himatrephia,  Oranulatlon  der  Tentrikelobcr- 
fliehen,  Atheromatose  der  QefSaae,  Hypertrophie  dea  linken  Heraene  bei 
beitebeDder  VerfettuDg  der  HuMulatur  und  eloe  apfelgiotsa  OTMialejrata 
tlnkeraeita.  Im  Dickdarm  bestand  gana  oberflitohliohe  Bobwelhiag  und 
LockeruDg  der  Seblaimhant. 

Beob.  XTI.  Die  Handarbeltenehel^a  Bltiabetfa  M.,  an«  Rimbacli,  soll 
an*  einer  geanndeit  FamiRe  etammen;  Ober  ibre  Jugend  nnd  Torleben  iat 
Nichts  bekannt.  Der  Uanti  aehUdert  sie  ala  eine  fleiaalge,  ord*Btlleha  und 
vertrlglicbe  Frau.  Sie  gebar  vor  der  Ehe  3  mal  nnd  In  dar  Ehe  4  anJ 
stets  todte  Kinder.  Im  Deoembar  1876  erlitt  aie  an  3  Tagen  hinter  daaader 
die  ersten  paralytlichan  Ininite,  die  von  hdteter  Erregung,  QrOaieaidaaa  etc. 
gefolgt  waren.  Als  aie  achlafloi  wurde,  nnd  rQcksiehtaloae,  gameingeahr- 
Ifehe  Handlungen  beging,  wurde  sie  am  15.  Sept.  1877  hier  anrgeaonunen, 
mit  PupillendiBrrenaen  und  anagepilgten  LäbmnngaerecheiaongeB.  Sie  Ist 
atark  mikrooepbal,  hat  ein  liTides,  gedunsene*  Aueaehen,  iat  gut  gsnabvt, 
nicht  orientirt,  Inasert  OrSisealdeen  nad  vergisit  das  Ehangeaagta,  D*to 
Cum  hllt  sich  im  October  swlsehen  36,0  nnd  38,D  und  aebwaukt  awi*di«n 
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Wdn  in  6  maitt  fDaftSgigM  B08«ii  hin  und  her,  wobei  die  snfBngEcben 
Tigcmtencbiede  groM  sind  nod  «ogar  1^6  erreiobn.  Fttientin  befindet 
lieli  un  wobUten,  wean  dte  Tsrnporatur  tief  bleibt  auf  36,0  oder  wenig 
lirflbei  nnd  beginnt  •»  klagen  nnd  aicb  nowofal  id  mhlsn,  «obald  die  Tem- 
tmlv  Ober  37,0  bioanegeht  Sie  bat  dann  viel  KopFweh,  Athemnotb, 
BnrtaehiDaneii ,  nnler  denen  ria  waluneheinltdi  Prloordialangat  voratebt, 
lAitiA  ntt  dec  Zange  nnd  iet  m  aneiober,  da»  aie  weder  allein  eiten 
Md  illain  gden  kann,  Diiser  krankbftfte  Zaetand  halt  1  oder  3  Tage 
n  BBd  kebrt  in  wiedsnim  2  Tagen  aa  lelatiT  beeferBm  Befinden  «nrfisk. 
Dnrtige  Cnlmlnationspunkte  kehren  im  Monat  Ootober  6  wieder.  Im  No- 
<ab«T  nnr  einmal,  aber  elKtker,  als  alle  blafaerigen,  wobei  die  Temperatnr 
ia  3  Tagen  bis  ant  38,5  stsigt  nnd  ataffallSrmig  in  t  Tagen  anf  37,0  tn- 
HUgabt,  tun  aiob  dann  inniec  daraaf  oder  wenige  Zebntel  darQber  an  er- 
Utao,  So  geht  ac  dm  ganaen  NoTember  bindnrob  mit  geringen  Tagee- 
■thankimgen  Ton  0,1—0,3,  wobei  die  Patientin  körperlich  nnd  pajchiach 
■•UEr  encbeint,  lieb  sogar  ctwai  mit  Stricken  beachlftigt.  Erst  am  1.  Dec. 
<W|t  die  Cnrre  einmal  anF  38,4  mit  denselben.  Begleitenah  ei  nun  gen  der 
4«  piobilderten  Art.  Ton  da  an  fSllt  die  Temperatur  nicht  mehr  nnter 
fli  Hrüek,  eneiaht  in  aefaarfen  Bpitten  wiederbolt  39,0  and  ali  Hasirnnm 
I  IMi  die  Tagudiffecenien  betragen  oft  1,5  Grada.  Ea  tiiU  bei  dieaen 
!  MftTempemtnrMi  ein  nuoher  Verfall  der  KrUte  nnd  ein  aehnellea  lieber* 
I  ■■Munen  der  motoriaefaen  BtSrongen,  und  dain  Benomnanhelt ,  die  aiob 
^tm  BeWMstloaigksit  atelgert,  ein.  Einige  Uale  i*t  diarrhoiicfaer  Stnbl 
I  WMbtat  Word« ,  niemala  aber  Organerkranknng  bia  anf  wenige  Tage 
I  W  Ita  8.  Jkn.  1B7S  erfolgenden  Tode,  bjpoitatiEcbe  Pneumonie,  die  mit 
I  ^  Daoabitna  ala  eine  Folge  da«  vierwSehentlicbon  Krankenlager«  an  be- 
'Wktai  iaL  Die  Temperatnr  alteg  dabei  am  4.  Jan.  1878  anf  daa  Haximnni 
na  a^5,  um  Ton  da  bia  kan  vor  dem  Tode  anf  34,5  in  fallen.  —  Beohnet 
I  *■  dan  letaten  Hoaat  ah,  weil  die  Cnrre  dorcb  die  Darmerkranknng  be- 
'^utt  aein  könnt«,  ao  bleibt  der  Qbrige  Theil  fflr  die  Paraljae  cbarakte- 
"'■•ch  genng.  Uabrigena  dürften  der  Decnbitna,  aowie  die  DamgeaahwQre, 
"» tioh  bat  dec  18  b.  p.  m.  getnaohten  Section  Torfooden,  ala  Polgen  oan- 
tnler  Ubanng,  ala  centrale  EmSbmngsatSnuigen  anfinfaaaen  aein.  Ea 
''*^  ileh  fernerhin  eminente  Himatrophie,  Leptomeningitia,  Oberall  Kalk- 
"^ttanneu  nnd  die  Neignng  an  SeneaoJten,  Atberomatoae  der  Qenaae, 
*«£ekugen  der  Beraklappes,  geringe  Hjpoataas  in  den  Lungen,  aowie 
^irofUe  von  Leber  nnd  Nieren. 

Beob.  XVn.  Der  n&chfolgende  Fall  von  abnonn  tiefer 
Temperatnr  dürfte  ein  allgemeinereß  InteroMe  in  Anspruch 
■■^hnieii,  einestheiU  deshalb,  weil  Beobachtongeo  aber  ganz 
*^nQ  tiefe  Temperaturen  nicht  sehr-  häufig  gemacht  Bind, 
'ndernth^,  weil  ob  sich  hier  nicht  um  CollapatemperatureQ 
^fü,  wie-  aie  in  der  Agonie  Torkommeo,  sondern  meines 


Erachtens  nach  beding:t  sind  durch  eine  Lähmtmg  des  exdto- 
calorischen  und  moderireoden  CentrumB  {LiebermeUler). 

Die  bisher  bekannt  gemacbten  Fälle  tod  Löu>enhardt  und 
Zenker  betreffen  sehr  marastisch  gewordene,  heruntergekom- 
mene, maniakalische  Individuen,  bei  denen  der  WfirmeTerloBt 
dnrcb  allzugrosse  Strahlung  bedingt  war,  durch  EntblOssen, 
B&der  bei  tiefer  Zimmertemperatur  etc.,  und  fDr  die  eine  cen- 
trale Ureacbe,  wie  sie  Lötcenkardt  und  nach  ihm  Wagner  und 
LiebermeUler  in  Anspruch  nehmen,  vielfach  bestritten  worden 
ist.  —  In  den  Übrigen  bekannt  gewordenen  Fällen  handelt  es 
sich  um  Alkobolilttoxication,  so  bei  Weiland,  Reinke  und  bei 
Fränttel,  der  in  einem  Falle  nach  einer  Temperatur  von  24,6 
Genesung  eintreten  sab  und  in  einem  anderen  eine  Temperatur 
von  23,8  mit  lethalem  Ausgang  beobachtete.  —  In  dem  hier 
Torliegendeo  Falle  waren  äussere  Schädlichkeiten  mit  Sicher- 
heit auBzuschlieasen.    Der  Verlauf  war  aber  folgender: 

DiB  Arbsitarfran  Wilbelmtne  0.,  la*  Pratlio,  36  J.  alt,  halt«  eiBMi 
S&ofer  tum  YfttH  and  w«r  alt  Kiod  rhaohititch.  Sie  galt  Ton  Jttgmd  tat 
alt  «ine  betchrlDkla  Penon ,  wurde  aber  nooli  nelitteitlg  omflrairt  Ihr 
fernerer  LebeDtwandet  war  ein  hOcbtt  leiebtfsrtiget.  Naobdaai  ibr«  lleD> 
ttmatioD  im  20.  Jabre  eingetreten  war,  gebar  Patieatin  aweimal  autianh». 
liebe  Kinder.  Die  ertte  Geburt  musale  wegen  eingekeiltar  BcballerUga 
kDoBtlicb  beendet  werden,  die  iweite  Terllef  normal  and  anm  dritten  Haie, 
nachdem  aie  am  4.  Mira  1877  ticb  verheirathet  hatte,  abortirte  lie  in  der 
eraten  Häine  der  Sohwangeraohart.  ihr«  Ehe  war  eine  bBsfatt  nngIBokliobe. 
Patientin  lief  im  Jnli  1877  vom  Hanne  weg  nnd  trieb  vagabondii«nd  anf 
offbnei  Landttratte  Hurerei.  Sie  wurde  In  Poliieigewahraam  genonmaB, 
all  lie  rennebte  dae  Haut  ihret  Wirtbea  animanden  and  ihr  Kind  in'e 
Walter  tu  werfen.  Hier  war  tle  Tag  und  Naoht  nnmhig,  nnreinliob,  aer- 
riu,  aog  siob  aUB,  risi  einen  Ofen  ein  nnd  wurde  deehalb  von  ihrer  ua- 
Terstlndigen  Wachmann tchall  arg  gemiaihandell.  Am  13.  8ept.  1877  worde 
eis  in  die  hleiige  Irrenanttalt  aufgenommen,  mit  einem  KSrpergewieht  tod 
5600  Oramman.  Sie  tab  blatt  aoa,  aeigle  blaaae  Sehleimbiute  nnd  hatte 
eine  ichmnttig  gelbe,  glatte  Bant,  die  iloh  wie  Speck  oder  Wach«  au- 
nabm  nnd  fthnlich  anffibtte.  Der  Paonicalna  adipoina  war  gat  antwickalt. 
Ihre  Organe  boten  pb^aikalieeh  keine  AbnormitMen  dar,  nur  dat  Her*  war 
sowohl  in  der  Breite,  ata  in  der  Llnge  gturaa  rergrSBtert,  die  Hertactioo 
baaoblennigt,  der  Pols  sehr  klein,  96  In  der  MJnnte,  BertlCne  rein,  aber 
kraftlos,  ao  daii  man  acbon  g«naa  biobBran  mnaats,  nm  sie  unr  wabnn- 
nehmen.  Ihr  Unterleib  war  aafgetrieb*n  nnd  ea  entleerten  ticb  nach  wieder- 
holten groaaen,    warmen  Waaiereingieatnngen    reichllehe   featB  Kotbmaaaen. 
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—  Da  Sobädal  ku  klein,  die  Btirn  lahr  goboial  und  niedrig,  der  Hur- 
mcbi  dicht  und  grob,  die  Obren  weichen  in  ihrer  WQlbang  vom  Normalen 
e(«it  ib,  die  Fnrca  seigte  sich  ■m  oberen  Ende  dreigetheilt,  dar  Beliz  war 
defect  nnd  fehlte  im  unteren  Ende  gana,  die  Ohrknorpel  waren  rigide.  Die 
linke  Pupille  war  sehr  anffallend  erweitert,  dia  Zunge  und  Uvula  wicbea 
ucb  links  ab.  Am  ganaen  KBrper  itarker  Tremor,  der  Oang  nneicber  nnd 
Khwukend,  dai  linke  Bein  wird  nachgeacbleppt;  Patieatlo  kann  niobl 
4Dt  eiDem  Beine  atehen,  acbwankt  bei  offenen  Augen,  ancb  ant  beiden  Beinen, 
^t  •oblieaalioh  BRera  um  nnd  aieht  aioh  an  den  OrbiUlrändem  dadurch 
mriirTacbe  kleine  Verletanngen  in.  Qegenatlnde,  die  man  ihr  in  die  Hand 
(itbt,  läiat  >ia  fallen,  auch  vermag  aie  nicht  allein  an  eisen.'  Sprache 
■totternd,  langaam,  wllit  die  Zange  hin  nnd  her,  aodaii  man  die  Kranke 
kitm  *«nt«hen  kann.  Die  SenaihillUt  war  herabgeieCat,  aie  nnlerachied 
Diebi  die  Nadelapitaa  vom  Kopfe  nnd  Aber  die  Entfernang  beider  Zirkel- 
■pitMn  gab  «ie  itet*  faltcbe  Angaben.  —  PtyaliaaiDt  intennEttlrend.  —  Ea 
■itllte  aich  herana,  daaa  die  Q.  heatkndig  faallncinirte;  «ie  bOrte  und  aah, 
■ia  viele  Leute  an  der  Tbfir  gehenkt  wQrden  und  conatruiite  aiah  an* 
Punkten  und  Flecken  an  der  Wind  allerlei  achrecklicbe  Scenen  und  Bilder 
lüMinmen.  Sie  war  dabei  ängatlicb  und  sitterte  am  gancen  Leibe  nnd 
uchte  nlbat  auf  ihren  Zustand  aufmerksam.  Auch  meinte  aie  glHieme 
tigen,  gltaeme  Beine  an  haben  etc.  Ihre  Bpraebe  war  atottemd,  sie  «nt- 
■ntete  atoasweige  nnd  blieb  mitten  im  Salae,  ja  mitten  im  Worte  aleckeni 
dit  Znnga  konnte  aie  niobt  gut  regieren,  aie  lallte  wie  eine  Paraljtitahs; 
Bitnnter  aeufat  und  atöbnt  aie,  knirraobt  mit  den  Zähnen  und  bSIt  ao  lange 
1<D  Atbam  an,  bis  sie  im  Oeaicht  gani  livid  wird;  dabei  behJUt  aie  deu 
Knid,  der  nach  links  hängt,  weit  offen  und  nor  luaaerst  aelten  schnappt  - 
>ie  einmal  nach  Luft.  Nachdem  sie  dss  Spiel  5  — 7  Miauten  fortgeaetit, 
bolt  aie  achnell  hinter  einander  keuchend  Athem,  um  bald  darauf  von  Neuem 
in  eben  geacbtiderter  Weiee  den  Atbetn  anzabilten.  —  Der  Soblaf  war  aebr 
aorahig  und  trat  manche  NKcbta  gar  nicht  ein ;  sie  war  Tag  und  Naobt 
"gt,  llrmte  viel;  unter  anderen  Kranken  alSrte  eis  aehr,  fuhr  anf  aie  loa, 
■ElllQg  etc.  Um  aie  vor  Brklltnng  au  achfltaen,  wurden  ihr  wollene  Rücke 
ud  darflber  ein  nnanaii  eh  bares  Kleid  von  Segeltuch  angeaogeo  and  fSr 
nne  geoflgend  warme  Zimmertemperatur  geaorgt.  —  Wegen  ihrer  Unrnhe 
Uli  Schlarloaigkeit  erhielt  aie  Abenda  2,0  Cbloralbydrat  mit  0,02  Morphium 
■iMicnin,  wodnroh  ■her  nur  hie  Miltemaobt  einige  Rnbebewirkt  wurde; 
t)  mneale  aber  am  31.  Sept.  wegen  «ingetratenem  Speichelflusi  and  Oedem 
ii  POaae  mit  diaaer  Therapie  ansgeaetat  werden.  ~  Patientin  wurde  naeh 
ud  oacb  ruhiger,  aber  dabei  immer  ateifer  in  ihren  Bewegungen  und 
Wnte  alsbald  nicht  mehr  geben.  Sie  wurdr  warm  angekleidet  wie  aie 
Khon  war,  auaaerdem  noch  in  erwftrmte  wollene  Decken  gehüllt,  ihr  eine 
WUmtflaache  unter  die  FDaae  gegeben  nnd  aie  im  Lebnatuble  an  einen  hoch- 
Iwiperirten  Ofen  geaetat,  mit  einer  WIrterin  zur  bealSndigen  Aufeicbt.  Brat 
«n  3.  Oct.  war  ea  möglich,  die  Temperatur  genau  au  tnessen.  Ea  /and  aicb 
WlMiiritl  r.  PiyohUlrl*.  XXXVI.  iv.S.  12  K)q[c 
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Mittagt  13  Uhr  81,3.  Dsbei  war  ihre  Hial  oadiTtrSi  kalt,  ledartrtig  fattig 
■oacffiblen.  Olflhwflin,  ThM,  Kiffee  und  andera  helue  Oetrlnke,  di«  al« 
■II«  mit  Qier  >u  aiiik  nibm,  wie  fiberhaupt  ibi:  Appetit  «ebr  rage  wu,  «o- 
d*M  Patientin  oft  avei  PoitioneD  bintirainandai  Tanebrte  und  tnHerdem 
tAglich  1  Litw  Uilcb,  0,5  Litar  Bonillon  ond  3  Biar  >n  aiob  Bahni  —  heiua 
Btder,  Raiban  mit  Btlralan  und  Wollt,  CainpboriqjeotiooeD  ete.  bawirkton 
eine  garinga  Stelgarung  der  Teraparatnr  blt  39,1.  Et  arfolgta  abar  mm 
Aband  und  in  der  Naobt  ein  RDakgang  bia  auf  31,0.  Ab«rmali  am  4.  Oet. 
wurde  die  Kranka  anter  der  aorgfSIligilao  Anbieht  and  Abwartang,  daa 
Abreibungen  im  heUian  Bade  3 — 4  atflodliob  aatarworTen.  Ea  gelang  onr 
Torflbergehend  die  Temperator  jeden  Tag  um  wenige  Zehntel  in  die  HBbe 
an  bringen;  ai  trat  immer  eraeutat  Fallen  «In  and  Patitntin  aUrb  unter 
den  Hindan  der  WlrleriDneD  in  Gegenwart  das  Aralea  im  heiatan  Bad« 
am  8.  Oot.  Abanda  nacb  6  Ubr  mit  einer  KCrpertemperalnr  ron  S5,S,  nach- 
dem der  Pult  bereite  nicht  mehr  ea  fShItn  war. 

Ich  brauche  wohl  kanm  anzufuhren,  dass  die  Temperator 
tneBaungen,  welche  im  Aatu  gemacht  wurden,  mit  aller  Qe- 
nauigkeit  geschaheo  und  dass  sich  die  flbrig^en  Aerzte  von 
der  Richtigkeit  der  BeohacbtuDgen  sämmtlich  Bberzeugt  haben. 
Die  Einwände,  die  die  gestellte  Diagnose  der  Dementia  para- 
Iftica  Bulaast,  könnten  darin  bestehen,  dass  die  Torhandenen 
paralytischen  Symptome  als  Folgen  der  tiefen  Temperatur  an- 
znBchen  seien;  die  Somnoleoz  etc.  stimmen  mit  den  darflber  Tor- 
handenen  Schilderungen  ttberein;  doch  vergisst  man,  dass  die 
Symptome  schon  vorhanden  waren,  als  die  Temperatur  noch 
nicht  so  tief  gesunken  war.  —  Ausserdem  kannte  man  an  chro- 
nische Alkoboliotoxication  denken,  doch  hat  die  Kranke,  die  sich 
seit  Wochen  vor  ihrer  Einliefening  in  Polizeigewahrsam  befand, 
keinen  Schnaps  gesehen.  —  Unser  Fall  hat  demnach  mit  den 
Übrigen  in  der  Literatur  vorhandenen  Fällen  Nichts  gemein,  als 
eben  die  tiefe  Temperatur.  Es  handelt  sich  um  eine  etwas  aufge- 
regte Paralytische,  nicht  einfach  Maniakalische  wie  Lötcetihardl'% 
Fälle;  die  Wärme  des  Zimmers,  in  dem  die  Kranke  sich  be- 
fand, beträgt  ftir  gewöhnlich  16— 18*  R.  Patientin  war  bestän- 
dig fest  angekleidet,  nachdem  sie  versucht  hatte,  sich  ausni- 
kleiden  und  sich  zu  entblBssen.  Hier  gilt  der  Satz  nicht, 
„sublata  causa  tollitnr  effectus";  denn,  wäre  die  Temperatar 
heruntergegangen  in  Folge  zu  grosser  Wärmeabgabe,  so  hätte 
sie  nach  den  erwähnten  Manipulationen  und  therapeutischen 
Eingriffen  wieder  steigen  m&ssen;  das  geschah  aber  nur  sehr 


TgmpentarbMbMblQOgeii  b«i  puralytiuibBD  Qaiateskruik«D.  171 

nnrotlkommeD.  Ich  stehe  daher  nidit  ao,  diesen  Fall  als  ein 
Beispiel  einer  Lshmung  des  excitocaloriscbeD  Centrums  zu  be- 
seichnen,  denn  die  äusseren  VerhältoiBse  waren  der  Art,  dass 
die  Strahlung  nur  äusserst  gering  sein  konnte  und  in  der  Tbat 
befand  sich  in  der  Stube  daneben,  die  ganz  dieselben  Verhält- 
nisse darbietet,  eine  maniakalische  Kranke,  die  eich  entblQsste 
and  körperlich  heruntergekominen  war.  Obwohl  diese  Kranke 
noch  viel  mehr  Chancen  iür  eine  enorme  Wärmestrahlung  gab, 
so  hatte  sie  doch  immer  normale  Temperatur. 

Dis  18  li.  p-  m.  vorgeDomDsna  Seotian  ergab  folgendeo  Befaod:  Daa 
Sebad«ld*ch  VDD  eminenter  Bcbvere,  ohne  DipIoG,  mit  reioblteheo  fllebcD- 
fSrmigeD  KnoabeDiafligarangen  auf  der  iDneoBKcbe  Teiiehen.  In  der  Qalea 
iponenrotlca  aai  den  Fort.  SantoTioi  reichliobe  Blntpunkle  herrorquellend 
Die  OefEaafQllang  in  Dnra  und  Pia  mater  niobt  Obermllflsig  stirb,  die  Dnra 
Bit  inselfSmiigcB  KolkeinlagerangeD,  die  Pia  mit  milcbigen  TrBbnngen.  Die 
Hintirin dangen  abgeflacht,  ■niammengedrQckt,  sadaM  die  Snl^  nnt  Linien 
dantallen.  Die  ßabilani  i*t  so  feit,  daas  dae  Qehirn  nacb  d«T  Beraaanabm«, 
uehdom  ea  in  alle  mCgIicben  Lagen  gebracbt  worden  ii(,  immer  aeine 
Form  boibebllt,  es  iat  hat  wie  ein  in  Spiritna  gebftrtetea  Oehiro.  Dia 
weieben  Blut«  (teheo  aicfa  schwer  ab ,  reiaaen  oft  sin  und  aind  ao  itraff 
dbergaapannt,  daia  »n  den  Bindern  die  HimanbataDa  eiogeMbnitten  wird 
und  berrorqaillt,  nachdem  die  Hiate  darchtr«nnt  aind.  Auf  dem  Darob- 
tohnitt  iat  daa  Him  gleicbfalla  aebr  feat,  and  giebt  acharfe,  aafreobtttebende 
Scbnittr&Bder.  Wibrend  die  dQnne  Lage  graner  Sobitane  sehr  blulrwcb  iat, 
uigt  die  weiaie  aebr  wenige  Biatpunbte.  —  Die  BMalgefBaac  aind  aKmmt- 
lidi  eng,  Ton  geringem  Caliber,  die  linke  Arteri«  Tertebralia  bat  ein  3  fach 
geringeres  Volamen  ala  die  rechte.  Kleinhirn  and  ROokan  mark  aind  gteich- 
fdla  aebr  fait,  blaaa,  anämisch,  aodaaa  an  letElersn  die  graue  Fignr  kanm 
mm  Torsobein  kommt.  Der  Pannionlua  adipoana  war  aebr  wohl  erhalten, 
die  gespannte  Hnakolatnr  atwaa  Bdemalöa  dorcbtrtnkt.  Ea  &nden  aioh 
femer  plenritiaobe  fadenförmige  alte  Adhlaionen,  geringe  B^tbong  der  mit 
wenig  hellem  Schleim  belegten  Traohealaobleimbant;  beide  enteren  LuBgen* 
läppen  SdematOa,  die  PnlmonalgafBaae  leer  nnd  aU  lotste  TodeaorMMfae 
QlotÜafidam.  Da«  Hera  ist  gros«,  die  Maaknlatnr  deaaelben  gelbatrtiflg, 
dOnn,  die  Klappen  aart,  die  Pspillarmuakaln  «ehr  dOon  nnd  lebnig.  Leber 
blatr«iob,  verfettet,  Uila  blatreicb,  mit  einer  bohnengroasen  Nebenmila  Ter- 
aabeD.  Die  Nieren  aind  aoamiach  und  aeigen  aaf  dem  Darobachnitt  gleiob- 
Ula  gelbliche  Fettatreifen.  In  der  UnlerleibabShle  etwaa  vermehrtea  Semm, 
geringe  Sobwellnng  und  Injection  der  Inte«tinal«chleiinb*at. 

Beob.  XVIII.  Die  Handarbetterfraa  Sopbie  B.  aaa  Torgau,  iat  das 
Kind  goanoder  Ellern,  wnr  anch  immer  nelbat  geannd.  Hie  apracb  dem 
Branntwein  atark  an  nnd  fflblte  aich  in  Folge  deaaen  im  Terlaafe  der  letstao 
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Jalira  Immer  totXt  and  krsDk ,  woia  sich  Docb  UiiregBlm)UBigk«ll«D  !■  te 
UanilrDatioD  ainttelllm,  Sie  arbaltete  ciobt  mehr,  warde  itlU  nad  gWek- 
fUltiff  und  glli  isit  September  1677  all  geiateikrank ;  aie  litt  an  Prloinllil- 
<>°E*t>  grosaer  Unrabü  nnd  Scblaflosigkeit.  Bei  der  Aufnabme  ain  17.  Uk. 
1877  eracbeint  sie  al>  eine  kleine  ntiieraetite  Gestalt  mit  etwu  welken 
Panniealua  adipoia«  und  trackner  Bant,  von  achr  blaaaem  AoBaefaep;  lit 
tut  einen  kleinen  SchKdel  tnil  prognatem  Unlerkiefer  und  seigt  im  Genest 
linkaaeitige  LKbrnungaeracbeinaogen,  Ploaie,  Mnke  N*bo labialfalte  Tantiioboi, 
linke  Papille  grSiaer  aia  die  rechte,  Uvula  weicht  nacb  link«  ab,  linker 
Hnndwinkel  hängt  herab.  Ihr  QebörvermBgen  iet  dnrch  verdickte  Tronacl- 
falle  Tennindert.  Die  Zunge  weicht  beim  Heraautrecken,  welche  Muipn- 
laticn  BObon  etitae  acbwer  nnd  nnaicher  von  Statten  gebt ,  nacb  link*  >l; 
die  Spraobe  ist  langsam,  basitirend,  stotternd;  Patientin  kann  längere  Wo(t> 
nicht  naohiprecben ,  knra  die  Sprache  tiSgt  alle  Zeichen  dar  PataljM  u 
lieb.  Patientin  kann  nicht  bei  geBcbloiaencD  Augen  allein  ateben,  fUltba 
poBttio»  hanob^  um,  überall  starker  Tremor  und  idiomuikullre  Zuekn^H- 
Die  Senaibllitlt  ist  berabgeaetct,  Patientin  lokaliairt  falsob  und  iil  p|M 
Nadelltiohe  gani  nnempBndlich.  Obwohl  Orfiasenideen  fehlen  und  m 
SobUgMifftllen  Niohta  berichtet  wird,  so  musa  doch  auf  Grund  der  erwibsM 
LlhmnogierecbsiDnugen,  aowie  der  achsrachen  ,  absolut  vergesslicheii  Vn- 
haltena ,  die  Diagnose  auf  Dementia  paralytica  gestellt  werden.  Patintit 
verbllt  «ich  lehr  still  Qad  antwortet  blQdainnig  Iftchelnd  nor  mit  wenig  Bf 
BuaammanhSngendon  Worten,  an*  denen  Jedoch  hervorgebt,  daaa  aie  dirtbrr 
klagt,  aiobt  stehen,  aoch  geben  tv  kSnnen  und  im  gaucen  Eftrper  SchmerHa 
tn  haben.  Sie  liegt  atill  und  ruhig  im  Bett,  iai  soblaäBohtig,  hat  Mg« 
Pull,  der  nur  48  SoblAge  in  der  Minute  macht  und  im  Anas  eine  Temp*- 
rattir  tod  35,0.  8o  am  30.  Dec  1877.  PalienÜn  wird  in  eine  wlnnot 
Btnbe  gelegt,  mit  erwftrmten  Decken  eingewickelt,  bekommt  WlrmäMciita, 
belaae  Bouillon,  Qlflhwein  etc  —  Trotidem  sinkt  die  Temperatur  am  31.  Die. 
anf  33,4,  Pole  36.  Sie  liegt  dabei  aoporS«  da,  antwortet  auf  keine  Ptige 
Abermala  werden  beiaae  BIder,  GlQhwein,  l^Jeationeo  von  Campbot  noi 
Strjchnin  verordnet.  Am  33-  Dec.  sinkt  die  Temperatur  auf  29,1,  der  Pal* 
•nf  30—30  Sotlige  in  der  Minute  und  die  Reapiratioo  anf  6  Albemtfige  '* 
derMlben  Zeit.  Patienlia  kann  eich  trota  aller  therapentitcber  Maasanibam 
der  oben  geschilderten  Art  nicht  mehr  erholen  und  stirbt  Abenda  i  h'bt 
QDtar  den  Slnden  der  Wlrterinnen  im  Baiaain  dei  Arstei.  —  Die  Sactioa 
•rglebt:  verdichte  SehldelkDochen ,  veidiokte  Dnra,  die  mit  dBnnen  alM 
Hiioalomen  bedenkt  ist,  milchige  TrBbung  der  weioben  Hlate,  Alberoaia- 
toia  der  BaaalgeflMS,  Atrophie  der  aebr  fetten  and  blataen  Bira«ulMtai>; 
In  den  erweitertes  Tatrikeln  etwas  blatigea  Berum.  Kleinhirn  und  Bflokn- 
taark  glslchfalli  a«hr  Maas  und  feat  Die  Mitralklappe  ist  durch  Te^ 
(Uaknngen  etwa*  slenosirt  Lungen,  Leber,  Nieren  nnd  Danncanal  obnt 
patbologiaeben  Befund. 

Beob.  XIX.     Der  Steinaetter  Adclf  8ch.,    aua  Bnckau,  41  J-  >lt.  ■»< 
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HDOD  Phtbimksr  aani  Vater;  er  ailbat  ist  immer  geannd  geweMo,  bkt  iber 
•in  blSdiiDDiges  Eiod.  PaticDt  gelt  als  iDTsrlSiiiger,  fleisaiger  Aibsiter 
bia  sn  •■inar  ErkraDknng,  die  m  etnem  filnrs  anf  den  Kopf  ans  bedeutendai 
Habe  berab  in  aretobliaben  ZoBaaiiiieiibang  gebracht  wird,  Ei  batta  loforl 
darnach  Ober  baftige*  Kopfweh  gekUgl  nod  o.  3  Hooate  oBoh  dem  Fall 
waren  die  enten  Zeioban  tod  QelateastOraog  eiDgeCrgtan.  8ob.  war  heiter 
arregt,  ei  sei  ein  reiober  Hano,  wolle  viele  achOne  Franen  beirathan,  be> 
■itaa  Uillionen,  Pferde,  [Wagen  etc.  Die  Enegaog  variiert  aioh  naob  wa- 
Dlgen  Tageo,  die  QlfickswahnTonlolliingeD  bleiben  aber  bia  aar  Anftiabme 
io  die  Anatalt  bealeben  (38.  Sept.  1817).  Dioae,  aowie  die  iweifalbMen 
kCTpMlicban  UhmnngaeraoheinaDgeD  io  Qang,  Sprache,  die  Urtliaila-  and 
OedtchtaiaMcbwIcbe  etc.  ohaiakteriiiren  den  ICraiiken  Toraflglich  ala  ta- 
betiachaa  Paraljrtiker.  Die  Eiregnng,  da»  paralfOacbe,  rDokaicbtaloae  Ver- 
halten, Beiaaen  eto.  bftit  bf«  Milte  November  1817  ao.  üie  Temperatat  bilt 
«ich  im  Oetober  immer  um  37,0,  leigt  einige  Haie  Bpitaen  von  373—38,0, 
denen  eine  grflaaere  Erregang  dea  Kranken  entapricht,  aber  aacb  Tiefstlnde 
Ton  36,0-36,3,  in  denen  Patieol  aiah  ruhiger  verbleit  nnd  acblafaOchtig 
war.  Die  grOaaten  Tageadifferenaan  betragen  1,0,  im  Mittel  aber  nur  0,4. 
Die  Exacerbationen  kehren  fQnAaal  regelmKaaig  «Her  4  Tage  wieder,  aie 
Udbee  etwaa  länger,  ala  die  Tageadifferenaan  geringer  werden  nnd  aiok 
Patient  gleiobmSaalg  rabiger  Terbllt.  Uilte  November  vrerden  die  Tagea- 
diftrenaen  kleiner,  die  Temperatnr  gebt  niobt  mehr  unter  37,0  herab  und 
gWchaeitlg  wird  Patient  ruhiger,  iaBaert  aaine  GrSaaenideen  weniger,  ebne 
daa*  aber  aeine  Spraobe  nnd  aein  Oang  freier  von  paralTtiacben  Brachei* 
Btingen  geworden  wtren.  Mit  dem  Naoblaaa  dar  activaren  Bewegliobkeit 
beginnt  die  Temperatur  aioh  im  Deeembar  gan«  allmalig  lo  senken,  gebt 
nnter  37,0  binab,  die  Tagesdifferenaen  bleiben  dabei  immer  klein,  meist 
0,3-  03)  auch  aeigt  aioti  wieder  hier  und  da  eine  kleine  wellenfErmige  Er- 
hebung, aa  kommt  jedoch  nie  höber  ala  31,3.  Im  Januar  1678  kommt 
wieder  eine  viertehntagige  grBsiere  Unruhe,  wiederholte  Aeuiierungen  der 
OrSaaanideeu  aum  Voraohein ,  die  aioh  darcb  grSaaere  Tageadifferenaen  bia 
M  1,0,  etailaraa  Analeigen  bia  87,5  erkenntlich  maoben.  Ende  Januar 
kemmen  die  UndnlatlDUSn  anm  Ausgleich  und  laaseu  den  Kranken,  wenn 
man  die  motoriichan  Stftmegen  anaier  Aebt  lliat,  ffli  geannd  erecheinen. 
Die  Cnnre  ist  II  Tage  lang  normal.  Sie  sinkt  aber  sofort  anf  35,0,  ala 
Patient  am  9.  Fabr.  167B  an  einem  Ulcua  ventrlonli  erkrankt  Die  Temperatoi 
kehrt  aahi  allmSUg,  mit  sehr  geringen  Tagsaacbwankongen  am  24.  Febr. 
Inf  36,0  aurBok,  um  alcb  von  nun  an  bia  in  den  Mal  hinein  Immer  in  der 
Uitta  awlaohen  36,0  nnd  37,0  au  halten  ,  mit  geringen  Tagaidifferenaen, 
deren  grSsste  0,4  hetrigt;  ea  kommen  auch  Tage  vor,  an  denen  Morgen- 
and  Abandtamperatnr  glaioh  aind,  Aocb  wKbrand  dieser  ganien  Zelt  iat 
nne  Wellenba wegong  nnverbennbar :  Eine  tweitigige  Tempera tarerhebnng 
bia  anf  37,2  tritt  ein,  als  ihm  die  von  den  Verwandten  angesagte  Zntflck- 
nähme  ana  der  Anabtlt  versagt  wird.    Bia  Milte  Jnli,   wo  die  Entlassong 
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dot  PatientiD  init  sabi  ■orSakgettetenen  moloriaeheD  StOmDgeo,  mit  Krtok- 
bsitibawiisiUeiii  and  ptyahiiober  Freibait  arfblgt,  bliibt  dia  Carre  aoUr 
37,0.  Fali«nt  würde  cur  Zeil  Mioer  EntluanDg  (14.  Jali  1878)  tod  Ob.- 
geBblen  «ahwetlich  tut  einen  P4rtü]rliket  gahftllen  worden  «ein ,  -  ea  konnte 
■ber  an  dar  gaalellten  Diagnose  gar  kein  Zweifel  anfkommen. 

Baob.  XX.  Der  94  Jabre  alte  Ubrmacber  WUbelm  K.,  aoi  Honbnrg, 
ist  ein  einnliaber,  an  Spiritnoaeo  geneigter  Mann.  Sein  Bradet  itarb  ala 
Galaleakiaüker.  Der  Kranke  wurde  frabieitig  Waiie  tind  erlernte  das  Ubr- 
maobetbandwark  aatodidaktiioh.  In  BeioeT  Tmnkenbeit  hat  er  soboD  Sfler 
getäbriicbe  Angriffe  gegen  das  Leben  seiner  Dmgebaiig  gemaobt.  Seit  1ST5 
gilt  er  ala  geiatoskrank,  lomal  nacbdem  er  wiederholte  paraljtisobe  Innlle 
erlitten  hatte,  die  ein  älterer  Arat  als  epileptiaobe  ErSmpfa  aobiiderta.  Er 
Inätert«  QrCMenideen,  war  sehr  anssebweifend ,  erregt  nod  ward«  ala  Ua- 
niaens  am  37.  Aug.  1877  bisr  eingeliefert.  Er  doknmentirt«  sich  *U  sweibl- 
loeer  Paralytiker;  er  schwankte  atark  beim  Stabeo  and  Geben,  die  Spraebe 
war  bftsitirend,  die  linke  Pupille  war  grCsser  als  die  reobte.  Er  b«t 
100000  Hilliarden  im  YermSgen,  ist  dentscber  Kaiser,  bat  einen  Palast 
ron  IfarmOT  mit  300000  Stockwerken  in  Afrika  eto.  Am  10.  Bept.  erfolgen 
iwei  paralytische  Anfälle  mit  bauptskcblicb  linksseitigen  Kiamplte.  —  Die 
TemperatnroarTe  zeigt  wUrend  des  Octobers  liemlicb  steile  BpilMn;  lie  kill 
sich  Im  Allgemeinen  nm  37,0  hemm ,  geht  aber  ebenso  oft  darfibei,  als 
darunter.  Die  Tageadifferensen  betragen  dabei  meist  0,6,  doch  kommen 
anoh  solelie  *od  1,3  Tor.  Diesem  starken  Schwankee  entapriobt  im  psy- 
cbisoben  Tarhalten  eine  grosse  Unmhe,  intensivere  SrOsaenideen.  Ale  Pa- 
tient ruhiger  wird  und  aeina  Bewegongen  weniger  anagiebig  weiden,  Ende 
Oolober  1877,  werden  ancb  die  Tageadifferenaen  kleiner,  meiat  0,1—0,3, 
oft  anob  gleiefa  NnlL  Ba  erfolgt  ein  allgemeines  Sinken  unter  37,0,  nni  in 
Folge  der  hier  seht  deutlichen  Wetlenbewagnng  sind  einige  Tage  mit  mehr 
als  37,0  an  Teneiohnen  gewesen.  Die  OrGaienideen  werden  in  dieser  Zeit 
plnnipei  geiosaert,  das  Terbalten  ist  aber  gleiobgflltiger  nad  ruhiger.  Nach* 
dam  Patient  sofaon  am  16.  Dee.  etwas  nurubigsr  geworden  war.  Indem  er 
bestkndig  Flnehtversaclie  machte,  isigt  sieb  bereits  ein  langsames  Ansteigeo 
der  Temperatur,  das  TOn  Tag  an  Tag  annimmt,  bis  am  19-  Dec.  ein  Scblag- 
aufall  eintritt,  der  ein  Steigen  bia  anf  37,5—37,6—38.6  bewirkt.  Llbmung 
war  darnach  nicht  vorbanden,  es  eeigte  aicb  Tielmehr  nnmittelbar  nach  dem 
steilen  Abfall  bis  an  37,0  herab  eine  annehmende  Brregnng.  Wfthrend  dat 
Abklingens  derselben  erfolgt  gleiobaeitig  stsffelfSrmigas  Herabgeben  der 
Temparainr  anf  das  alte  Niveau  unter  37,0  mit  grosaeu  Tageadifferenaen 
Ton  0,5—0,7—1,0.  Naob  dem  Soblaganfall  rerhilt  siob  Patient  noch  n- 
higerj  er  ist  blBdalDnigar  geworden,  ftnasert  in  einem  fort  in  gans  gleiob- 
gflitiger  Weise  s^e  Grösaenideen.  Die  Temperatur  steigt  Icanm  einmal 
aof  36,7,  saigt  kleine  Tagoadifferensan  0,1—0,3,  oft  auch  gar  knine;  nebenbei 
iai  die  nsotorieebe  tJnsioberbelt  so  weit  gestiegen,  das«  Patient  anbaltand 
das  Bett  boten  mnss.    Ala  er  siob  Uitte  Uita  wieder  «Aolt  bat  und  das 
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BiK  TerlkBit,  Terfllll  er  wieder  in  seine  Anfregnngiinatlnde,  er  IRnft  rnbe- 
1m  nmher,  atiahU,  leiait  aai  Anaien  fortwlhrend  aeloe  GrAMeoideen,  dann 
liut  ar  wieder  »tnitdenlaiiK  aohlaftHehtig  aed  apalbiiob  Diaber.  Wlhrend 
I  dieMT  Zeit,  die  bia  Bude  April  anbtlt,  maobt  die  TempenturoQrvi  graaaa 
I  Sprfoge,  es  kommeD  Tagsadiffereniau  bla  3,0  tot,  *rob«i  die  bOcfaite  Tem- 
pentar  37,4,  die  niedrigste  35,1  beirtgt.  Im  Uai  tritt  eine  etwaa  gröaaere 
Solle  ein,  die  eicb  dnrob  eine  grOisere  OlaiahmSeBigkett  der  CurTB  an»- 
Miebnet,  mit  niedrigen  TageediSereoien  nnd  «inam  Btand  anter  37,0.  Ende 
Uli  mid  ADfang  Jnni  iet  Patient  gaoi  tbeilnabmlos  nnd  litit  Tiel  atill, 
nbei  er  TemperatareD  tod  35,0  oder  wenig  darflbar  leigt.  Gletobaettig 
larOllt  er  kOrperlicb  etwae,  erbolt  sieb  aber  wieder  nnd  damit  macbt  aich 
Hch  eine  Steigerang  der  KSrpertemperatnr  wieder  bemerkbar. 

kmtk  in  diesem  Felle  lelgt  sieb  In  der  Cnrre  eine  dentUdi  «u- 
iqtrigte  Wdlenbew^ug.  Es  weeluebi  kllnere,  stelle  Bo^n  mit  Un- 
garen,  lUderen  «b,  entspreehend  dem  pB;dils<Aen  Mnd  motorlsdieB 
Terlulten  des  Kranken.  Else  phjslcAllMh  n&diwelsbare  Krankbelt  war 
ilfkt  Tertanden,  dnreli  welche  der  Verlauf  der  TempwatnrenTre  UHe 
Matrlditigt  werdea  kSanen. 

Begb.  XXI.  Der  landftnne  Tiaobler  Ernet  K,,  50  J.  alt,  wird  der  An- 
■tili  ala  Hwiiaea*  am  1.  Angnat  18T7  aagenfart.  Er  bat  licb  o.  1  Jahr  lang 
ii  PotiioigBwabnam  befbaden  nnd  ist  mehrfaob  wegen  Vagabondage  be- 
■tnft.  Er  »eigt  «iob  bier  ala  tabetiaober  Paralytlkw,  bat  Papillen differenaen 
od  latMTt  eine  nnth  i-on  GrOBMoideen.  Br  wird  aobon  am  aweitea  Tage 
HinM  bleiigen  AafMtbaltea  mhig  and  Terfaält  iloh  barmlN  «Uli  nnd  wird 
anr  telten  dnrob  innere  Belie  In  Brregnng  vereetit.  —  Die  gaase  sieb  flbei 
10  Uonate  Bratreokende  Carre  aelobnat  «lob  dnrob  eine  groaae  Gleiohmaiüg- 
ktit  so«;  •■  kommen  weder  bobe,  noob  niedere  Temperaturen  Tor,  nur  ein - 
aal  findet  aioh  37,B  nnd  wnmal  38,0  Teneichnet,  beide  bei  kun  roritber- 
^«nden  BrregongaaaatlDden.  Die  TageadiOaiaDaea  aind  klein,  nnd  be- 
Digea  In  den  bOofaaten  Flll«n  0,7—0,8.  Die  Wetleabewegang  iat  (Iberall 
dmtliob  anageprlgt,  die  Temperatur  hllt  aieb  bei  Weitem  am  meisten  anter 
37,0)  —  36,3  lit  die  niedrigste.  HU  dieism  monotonen  Tetbalten  stimmt 
^  gleiobmäialgo  Enbe  de«  Kranken  gnt  flberein.  Derselbe  betohlftlgt  siob 
Muig  und  ubattead  mit  Gartenarbeiten;  »eine  OrSasenideen  Sassert  er 
i>b«i  fortwSbrend.  —  aabwindetannile  sind  aebr  selten,  nnd  Bchlaganßlla, 
■H^eprägte  paralytlacbe  KrRmpre  nnd  Insulte  gar  nicbt  beobacbtet. 

Beob.  XXII.  Der  Sf^ibrige  Agent  Angnat  L.,  sna  Uagdebnrg,  ist  ein 
rinallehen  Genflssen  nnd  dem  Alkohol  frSbnender  Uensoh,  ebenso  wie  einer 
■^iser  BrSder;  er  litt  wisderholt  an  Loes,  tou  der  er  aber  keine  Sjmptome  roebr 
■^(t  Im  Uebrigen  gilt  er  «la  ein  tflohtlger  Qesobiftsmann.  Seit  1873 
Uift  et  flbti  Oenlekfcrampr,  Taubheit  der  nnteren  Extremitäten,  Erankbeita- 
"Mhelaangeo,  die  naofa  einet  Cut  in  Leipsig,  CarUbad  nnd  Etehme  wieder 
■stIsktnteD.  Anfang  Jnll  1875  wird  er  erregt,  Insserl  GrBasenideen,  wes- 
^  er  «ndlidi  am  7.  Oet.  18TS   als  erldenter  Paralytiker  mit  tabettsohen 
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Embainoiigaii  hier  eingeliefert  warda.  Die  iDlolligeni  ODd  du  OedKobtoiw 
■eigen  liob  bei  den  knraen  Bettebea  dar  Krinkbait  nocb  leidlieh  erhtiten. 
Am  21.  Jani  1877  erfolgt  ein  paralTtiiohBr .  EnrnpranfBll  mit  betriobtiiohei 
TemperatnrataigeniDg,  aber  ohne  conaeootire  LäbmnngiartcfaaiDDDgeD,  Im 
Laufe  der  Zeit  gerlth  L  ,  «owobl  kSitMrIich,  wie  gaiitig  in  tiofan  TerikU, 
woin  leilwaiae  UiarrbSen  weieatlioh  beitragen.  Patient  iat  nnfihig  aieh  in 
beaahftrtigen  nnd  aohlflieht  nmher,  aiab  «ebwetflUlig  forlbawagand,  aetit  aioh 
iD  anderen  Kranken,  denen  er  von  aelneo  groaeen  Tbatoo  nnd  ProJMtan 
voracfawtrmt.  Im  April  1877  maabt  er  oinen  heftigen  ErragnngaaDataod 
daroh,  wobei  er  die  ioteoiivaten  QrOaienldeen  nnd  nnwidetalehliohe  Zer- 
•(OmDgaiDoht  ao  den  Tag  legt.  Die  im  Janaar  1878  b^onneae  Temperatnr- 
onrva  «eigt  bei  eiDem  vorflbergeheoden  Erregnogaioaland  38,0  tud  awar 
Tiermal  hinter  einandar  bii  lam  20.  Febr.  1878.  Die  da^wiaohen  liegenden 
TempentDiBn  halten  sich  iHmmtlicb  über  37,0,  Bteigen  ala  Haximam  hii 
37,4,  wobei  die  tiglichen  EzanraioneD  meiat  nur  0,2  betragen,  eataprechaod 
dem  gleichmlBBig  ruhigen  Verhallen  dea  Patienten.  Die  folgenden  Tem- 
peralaren  vom  UIrt  1678  an  aeigen  eine  elwaa  giSsaere  Abweohalnng.  Hand 
in  Hand  mit  gr&uerer  Agilitftt  und  Lebhaftigkeit  aeigen  aioh  Tvtinaalta 
hohe  Spitaen,  von  denen  die  böchate  38,2  beträgt.  Dieaelben  enttprecban 
wie  gewöhnlich  mehr  oder  weniger  anflUligen  BrregungainaltBden,  mit 
meiat  voraoegehenden ,  aeltaner  folgenden  Sohwindelannilea.  Zawailea 
grOHete  Benommenheit  nnd  Somnolena.  Ea  kommen  aber  auch,  wann  aicb 
Patient  eraobSpft  bat,  Tiefatlnde  vor,  die  aieb  niaht  an  di«  Tageaaaitea 
kehren,  aondem  eowohl  ala  Uorgen-,  aowie  ala  Abendtamperaluren  Tor- 
kommen.  Im  Allgemeinaii  hält  aiob  aonet  die  Cnire  iwiiohen  36,0  und 
37,0.  Die  TageediSeremen  aobwanken  aehr  and  betragen  einige  Haie  S,t- 
Eigeollicfae  Soblagannile  *ind  seit  dem  31.  Juni  1877  nicht  mehr  beobaohtat 
worden.  —  In  Betag  anf  die  Bogenhewegung  fllll  anoh  biaranf, 
daaa  die  Bogen  am  ao  länger  aind,  je  weniger  hoch  die  Tagee- 
difterenaen  aind  und  ja  weniger  daa  Qleicbgewiobt  dee  Allge- 
meinbefindena  einer  Btftcnng  nnterliegt.  Bei  dem  allgemeinen 
Tiefataud  der  Cucve  uflaaen  Temperaturen  fon  38,0  aehon  aU 
relatir  hohe  betraohtet  werden. 

Beob.  XXin.  Der  50  Jahre  alte  Uarkthelfer  Karl  L.,  aua  llagdabnrg, 
war  bia  an  aeiner  jataigen  Krankheit  immer  geannd,  ala  Torafigliober  Ar- 
beiter gerflbmt  und  beliebt.  Zum  Lohne  fflt  aeine  laagjKbrigeu  Dianate 
aollte  er  einen  Rahepotlen  erhalten,  Ala  er  aber  nicht  mehr  ao  ao  arbeiten 
hatte,  wurde  er  wie  beraaaobt  von  aelnem  QlOoke,  aohlafloa,  nnrabig  and 
wregt.  Am  31.  Ual  1816  hier  anfgenommen,  Migt  er  die  Uarknaale  der 
Paialyae  in  Gang,  Sprache,  Intelligena  eto.  Er  »eigt  aiah  hOobat  gleieh- 
gDltig  nnd  tbeitnabmloe,  naohdan  (UTor  Ira  Hagdeburgei  Rrankenhanae 
bettige  Erregangaaaatande  abgelaufen  waren.  ESrperltoh  iit  er  noch  laid- 
liob  genlbrl,  aieht  jedoob  elwaa  kaofaecUiob  ani  nnd  hat  eine  lotmuliige 
Hanifarbe.     L.   bot   im  Laufe   leinei    bieaigen  Aufenthalte   wenig  VarKnda- 
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itDgtD  dar  nai  Brlflt  ntm  mUn  MiIg  sin«ii  paralrtiieben  SohwindBEanfall 
«twai  atlrksTor  Art  am  16.  Juli  1876.  DiBealban  hlnften  aloh,  ala  b«i  ihm 
!■  OMobar  t877  dio  Temparatarmeiiniigaii  iaalilnirt  wntdflD ,  di«  er  aieh 
Hiebt  gefallea  iMaan  will.  Di«  Cnrr«  erreiobt  Mbr  oft  38,0  and  darflbec, 
Mgar  39,0  and  3V^  kennen  Tor.  SobwindelanflUle,  leiste  paralytiMhe 
laanlte,  Tag«,  In  denen  Patient  loblabllobtlg  und  ObermOdat  dai  Bett  batst, 
■isd  hknBg  nnd  Itodcn  in  dam  Tetbalten  det  Corre  ibren  Anadmck.  Die 
TigMdifltormaern  «Ind  groM  and  betragen  bänSg  1,0—1,5  Otada.  Asfang 
NoTamber  wird  Patient  wieder  krSftiger,  wohler;  die  Carvs  wird  glatter, 
linkt,  die  TagatdifferemeD  werden  geringer,  e»  komoieD  keina  ileilan 
flpitcea  mebr  vor,  ab  bSobata  Temperatur  ist  37,6  Teneiobnet,  ala  tiafata 
3S,T.  In  dieaer  Weiae  gabt  ea  fort  bia  Uitte  Hara,  wo  Patient  wieder  aof' 
SUigera  motoriaoba  StOruDgeD  darbietet.  Dia  Temperatnran  ateigen  oft, 
•aacbeinend  Knaeerlich  nomotiTlrt,  ateil  an,  dooh  niebt  Bbai  37,9,  aine  Tem- 
pantor,  die  immerhin  hoch  araohaint,  da  die  Corr«  fOr  gewöhnlich  auf 
36,3—36,5  heobatcBB,  eingeat«llt  iat. 

Beob.  XXIV.  Der  38  Jfthre  alte  Flaiaober  W.,  ans  Oiebichenatrin, 
Maunt  ana  einer  Mbr  aablreiohan  gaBonden  Familie,  biaber  kemgeannd, 
bai  der  Garde  gedient,  1870  aber  aogeblieb  ala  henkrank  entlaaaeo,  erbielt 
in  September  1876  bei  einer  Banferei  einen  Sftbelhieb  Ober  den  Kopt  Er 
klagte  naobber  fiel  Ober  dan  Kopf,  wnrde  naobläaaig  im  Geaobüft,  endlich 
megt  und  wegen  gamaiogeflUirliGber  Handlangen  am  31.  Jan,  1877  biet 
•bgeliefert.  Er  iit  ein  groBier,  Oberania  rettreieber  Mann;  die  raobta  Pu- 
pille iat  gtDaMr  nii  die  linke,  Zange,  Zipfoben  weichen  nach  reohta  ab, 
neb  boatebt  ein«  reohtweitige  Faeialiallhmang;  in  Gang  nnd  Sprache  ood 
in  payehiaoben  Terbalten  aieb  ala  unEweitelbafter  Paraljtiker  docnmen- 
lirand.  Er  klagt  Tiel  Ober  Bobmeraen  nnd  meint  ein  Wiegemeaaer  im  Leibe 
n  haben.  Er  verbilt  aieb  aeht  theilnabmioa,  arbeitet  aber  gar  nicht  nnd 
TBgreift  aieh  an  wiederiiolten  Malen  an  faarmloaen  Mitkranken,  wahraobun- 
lieb  anf  Qmnd  Yon  OebSratlnachnngen.  Qröaaenideen  änaaert  er  an  Anfang 
Dicht.  —  Ton  einem  Banfehler  iat  phyiikaliacb  Niohta  naohanweiaen ,  ei 
mn»  nur  oonttatirt  werden,  da»t  die  Haraaction  trBge  von  Statten  geht, 
i»u  die  Arterien  aehr  geapannt  und  rigide  lind  nnd  dui  Patient  liTid  aoa- 
titht.  —  Die  Temperatur  btit  aioh  mit  groeaer  Begelmlaaigkeit  immer 
niacben  36,0  nnd  37,0  nnd  awar  neigt  aia  mebr  nach  36,0  an,  Dia  wellen* 
llnBige  Bvwagong  tritt  wenig  aaffttllig  an  Tage,  wenig  boba  Exacarbatinoen 
bii  au  37,4  ala  Haximaro  kebtan  nnr  leiten  wieder  nnd  entaprecben  ka» 
'oiflbergahendan  ErregnngatnatlndeD.'  Eigentliche  paraljtlacbe  Inanlta  lind 
gar  ni^t  rorgekommeu,  wie  man  «ach  acbon  aai  der  Canre  abnehmen  kSnnle, 
PUient  Terfailt  aioh  gleiobgflitig,  theilnabmioa;  demgemäu  bleiben  aioh  anoh 
1*  TeiDperataren  liemlioh  gleich,  demgemüaa  halten  aich  anoh  die  Tagaa- 
wwenien  in  aehr  engen  Qrenaen  nnd  betragen  maiet  0,1 — 0,3 — 0,3,  lehr 
Mltan  mehr. 

Beob.  XXV.  Det  UjKhriga  Manrer  K.,  ana  KQhndorf,  hatte  einen 
{■utaiktanken  Btnder  ood  eine  blBdainnige  Sobweater.   Et  aelbat  war  immar 
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gMund  und  Terdisut«  «ich  •!■  Polier  rial  Qold.  Ali  im  Jibre  1873  »laat 
ente  Fnn  stub,  mit  der  er  4  gUDode  Kinder  luitte  and  mit  dar  «r  gUtk- 
lieh  labt«,  war  er  Dicht  aebr  betrObt,  und  baiiatbate  b^M  daraof  wiad«. 
S«iD  Terbalten  war  daniala  «eboD  krukfaaft  An  30.  Mai  1813  hi«r  anf- 
geuomDien,  ial  er  erregt  and  doontDentirt  aiob  eowohl  durch  kjtepwltehe,  ili 
geiatig«  Kran bbeitaerBohaiD Dogen  >U  Denen»  paralftioiu.  AU  er  aieh  na 
einem  Schlagaofall  erholt  bat,  treten  die  motoriaeben  StAraogeu  and  GMaeaa- 
ideen  in  den  Hintergrund,  er  iat  aogar  loweit  intelligent,  data  er  wiednboll 
getobiokte  FlnobtTeranohe  unternimmt.  Er  hat  aogar  Ton  1875 — 1877  wieder 
gearbeitet  und  war  nahe  daran  ron  einem  KraiaphTaihm  fSr  geannd  eikllrt 
an  werden,  ala  ar  abernala  in  Erragnng  rerfillt,  QrDaacaideu  tnaatrt  oad 
LftbmnngieraobeinungeD  anfflUiger  Art  aeigt  Naeb  «einer  Wiederanfaatia» 
am  38.  Hai  1877  verhielt  er  aioh  ateta  mbig,  muaa  aber  wegon  Mioer  Nei- 
gung an  entweioben ,  ateta  im  Bett  gehalten  werden.  —  Dia  Teuparalv 
Bobwaokt  in  dan  Linien  36  nnd  38  hin  nnd  her,  aeigt  ala  llazimnm  3T,Bi 
ala  Miaimnm  ein  eiuaigea  Ual  35,4.  Die  Tageadifferanaen  sind  hftnfig  t«Ai 
giou,  bia  BD  3,0.  Die  Carre  flllt  aber  im  Qanaen  mehr  darob  ihra  aleihi 
Abfflle  naoh  nnten  an  anf,  als  dDroh  ihre  Exaoerhaliooen,  ohn«  daaa  iaaxn 
Dnaobeo  dafOr  angegeben  werden  kSnntan.  Die  Wellenbewegnog  iil 
aaob  in  dleaem  Falle  doDtlieh. 

Beob.  XXVI.  Der  Manret  Andrea«  &,  aoa  Baaaberg,  SSJ.alt,  nuehu 
all  gaaundar  Uann  die  FeldiBge  1866  und  1870/71  mit.  Im  Bomner  18TE 
bakam  er  beim  Kegelacblebm  alnep  Seblagasfall,  nach  welobem  Htod«  aad 
Beine  lange  Zeil  wie  gelftbmt  waren.  Er  wurde  nicht  wieder  geaand,  monti 
Tlelmebr  wegen  anagebroehener  Tobsnohl  am  39.  ing.  1877  in  bieaige  Ab- 
atalt  anfgeDommen  werden.  —  Er  iat  aehr  gut  gealhrt,  awetfelloaer  Ftia- 
Ijtiker  Ton  apoptaetiaohea  Haliitn«.  Br  Inasert  keine  OtOaettideea,  tt 
KrankhrilabewiuitceiD,  iat  «ehr  traurig  und  welnerlioh  geatlmmt.  Paüwi 
wild  im  Latife  de«  September  bereit«  ao  binfUlig,  daw  er  im  Oet«ber  aobea, 
ala  die  Temperatarmeeaangen  begonnen  wnrdan,  anhaltend  da«  Bett  hStia 
maiite.  Dabei  iat  Patient  immar  rahig,  leiobt  lam  Wefnen  geneigt  mi 
klagt  Tifll  Aber  «ein  Dngiflak.  Die  Temperatnr  bllt  aioh  nahe  an  3T,0  sdiI 
•ehwaokt  ont  0,S — 0,3  darunter  and  darflber,  nnr  im  Laofe  der  allgemeiaes 
Wellenbewegang  kommt  ea  an  einigen  hSharen  nnd  tieferen  Sttndan.  Ib 
NoTember  1877  beginnt  ein  gana  allmUige«  Sinken  der  Cnrr«  unter  37,0. 
Die  Temperatur  bSlt  «leb  mehr  in  der  NIhe  Ton  36,4  nnd  36,9,  Kaekl 
kleine  Esoaraionen,  bei  geringen  Tageadifferanaen  brt,  nnd  gabt  nnr  eiaiga 
Uale  wenig  aber  37,0  hinweg,  nie  nnter  86,0  hinunter.  Dabei  «lad  wieder 
nnr  wenige  Boebattnda  an  reraaiobnen,  entapreobend  einer  wenig  laßf*- 
blgen  nnd  mehr  langgealreokten  Wallrabewegang.  In  dieaar  Art  gebt  ei 
fort  ohne  SUlrang,  ohne  SoblaganfaU,  bia  blitte  Uira  1878,  ala  Patlaal  dai 
Bett  Terilaat.  Er  iat  kbar  eo  nnelober  geworden,  daea  er  nieht  alMn  gd»" 
und  kanm  obne  aioh  ananhalten  ateben  kann.  Die  Bpraohe .  wird  iaaer 
»Awaier  Tentladlioh,     Qleiobaeitlg    wird  Patient  etwa«  unrahigar  tmi  b» 
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gioDt  iDiboaoBdare  gani  ichamloi  lu  onaaiTea;  er  «oU  di»  QeMbSft  itüDd- 
Ijob  mehrere  Haie  batreiben.  Dem  entaprecbMid  laigt  aaob  die  Corra 
wieder  grUaaere  Exooraionen,  gtHnere  TageadifferaoaeD,  hSbere  und  liefore 
Btäade,  dia  «teil  mit  einandet  »bwecbaeln.  Einige  Mala  Iretee  Tageadiffa- 
T«n*an  tob  t,9  atif,  aolaha  ron  l,0~l,4---t,5  aiod  hftnflg.  ZDaammeDtreADd 
mit  den  Ho«faatindeD  ist  Palient  erregt,  brflUt  in  thieriaoher  Weiaa,  weiot 
nad  acbrait,  >Doht  sieh  ana  dem  Bett  la  bringen,  waa  ihm  aber  meist  nicsht 
gelingt.  Gleiobieiiig  werden  Congeationen  nach  dem  Kopfe  beobachtet,  die 
Toa  tieüother  Firbang  dea  gaaaen  Qaaichta,  des  Halaea  nnd  der  ganaan 
Bruat  begleitet  aind,  Wftbrend  die  Bpitaen  im  April  Ober  37,0  biDanigeban 
nnd  die  TiafatKnde  39,0  nicht  arreloban,  ainkt  der  Stand  der  Allgemein- 
tamperatw  im  Hai  nad  Jnol  tiafar,  aodaas  die  Exacerbationen  kaam  Ubei 
37,0  biDwegragai),  die  Tiebttode  aber  35,0  bier  ond  da  erreichen,  aiaich* 
aadtig  werden  aber  mit  dem  AbDebneo  der  aleilen  ond  bohen  Spitzen  aaob 
die  TageadifferenaeD  klaioer,  tie  betragen  meiat  0,3— 0,9,  «tthrend  aie  rorber 
betrihtbcUcher  waren.  Der  kfirperlicbe  Verfall  achreitet  dabei  ODanfhaltaam, 
wenn  auch  niobt  eebr  atBrmiach  varwftrta. 

Beob.  XXVII.  Der  54  Jabre  alte  autabeaitier  H.,  ana  Hanterode,  ans 
geannder  Familie  atammeod,  beaachte  daa  Qy mnaainm  bis  Tertia,  diente  als 
Soldat  in  Boitin.  Er  rerachloaa  eich  nach  dem  Tode  seiner  Frau  1857 
mehr  nnd  mabr  and  wnrde  nach  der  Hoohieit  seiner  einaigsn  Tochter,  die 
er  an  tetohliob  atUBealattet  an  haben  glaubte,  erregt,  Mblaflos,  machte  nn- 
ainalg«  Einkinfe,  wacfaalb  er  eDdllcb  au  25.  Sspl.  1877  hier  anfgenommen 
weiden  mosate.  Er  iat  b^ter,  leicht  erregt,  aasaert  die  blBbendaten  GrBaaan- 
idoea,  bat  OehCrstiinaobnagea  und  bietet  anch  kfirperlich  in  Beang  auf  Ho- 
tilitlt  und  Sanslbilitit  alle  Uerkmale  eines  Paralftikera  dar.  Die  Tempe- 
ratar  hUt  sieh  faat  immer  iwiaeben  37  nnd  98,0;  liegt  jedoch  nther  an 
38,0,  geht  in  einem  hicbleo  knradaaerDden  paralytltcben  Iniull  bia  anf 
38,4.  Die  Tagaediffisrentea  batragen  mefal  0,4—0,5;  die  Bogen  sind  tiem- 
liob  tegelmiaaig,  eratreoken  sieb  anf  5 — 6  Tag«,  und  aind  etwa«  länger,  aU 
Ende  Hai  die  Tageadifleranian  kleiner  werden  nnd  die  Ezcnraionen  eich 
atemliidi  gleich  bleiben. 

Beob.  XXTIIL  Der  GalaotariewaaieDhlndler  Lonis  D.,  ana  Zeit«, 
35  J.  alt,  wurde  im  katholieoben  Waiaeobanse  aa  Erfurt  ertogeo,  nacbdem 
sich  ann  Tater  erblogt  hatte.  Patient  bat  ein  aiemlicb  beweglei  Leben 
hiatar  sich;  ala  er  aetnem  QeaohSfte  wegen  einer  TrBbnng  der  Horobftnte 
nicht  nähr  TOratehan  konnte,  wnrde  er  Ansrafer  in  einem  Panorama,  und 
beaog  Uaeieo  nnd  Hirkta.  Die  Bnlalebong  lelner  Krankheit  wird  mit  dem 
Tode  aelnei  Eindes  in  Zusammenhang  gebTachl;  et  hDrt«,  vom  Qrabe  in- 
rüokgekommen,  ein  Kind  hinter  steh  mten,  areobrak  sehr,  and  glaubte,  daas 
es  sein  eigenea  ael.  Er  Tarier  die  Sprache  ond  stotterte  Ton  da  an.  In 
Folge  Ton  Aufregongaaoatlnden  ond  BchUflosigkelt  mnsste  seine  Einliefarung 
in  biealge  Anstalt  am  tl.  Febr.  1876  erfolgen.  Patient  ist  noch  leidlich 
geidhrt  nnd  sieht  etwas  wild  ans.    Er  sagt,  ssine  Qlieder  hestladen    ans 
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WaMW,  wwhmlb  w  nloht  mabi  gaheo  kSnne;  fällt  bnin  Vcnaoh  dsin  lUif 
hin  DDd  glaubt,  «r  lei  geatoTben',  er  lei  100  Jihra  dt,  hi  Tor  400  Jabran 
gMtoTbmi  dabei  seigt  er  anigebildetei  ErackbeitabewojitieiD.  —  Die  im 
Utrc  begonnenen  TampentnrineMiuigen  begionen  mit  einer  liebtehenden 
Periode,  am  3S,0  haniin.  Dia'Cnrra  maobt  naeb  5  Tagen  groaaa  Bohwao- 
kiiDgeD,  aelgt  Tageadifferenaeo  tod  t,i  Graden  and  atelle  Spitsen,  ■.  R  Ton 
3^5—37,3  Qleicbteitig  iat  Patient  erregt  nnd  taanalt  dabei  wie  ein  Trun- 
kener beram.  Naobdem  du  Oleiohgewiabt  der  Teanperalnr  «iadar  etwaa 
bergeatellt  iai,  hilt  aU  aiob  naba  an  37,0,  macbi  kleiaue  ExeoraioDen  mit 
geringen  Tageadifferanian.  Anfang  April  tritt  wiader  eina  grAaaera  Od- 
regelmiasigkeit  tia,  Sobwankongen  awisoben  3S,4  —  37,0.  Dieas  Periode 
bllt  8  Tage  lang  an,  dann  folgen  wieder  regelmkaiigera,  wenn  «null  üeta 
■taheode  TemperalaieD  mit  kleinen  E^iaarBionen.  Am  15.  April  erfolgt  eine 
Staigemng  bis  38,0  als  Begleiteraokeinnng  einea  Horpea  in*  Terlaof«  dea 
Herraa  podeadua.  Tod  da  erfolgt  ateilor  Abfall  bia  snf  35,7.  Ancb  in 
ftomaran  Terlanfe  kommen  aiemliob  regalmlasig  alle  8  — 10  Tage  bObera 
Spitien  TOT,  wobei  siob  die  Allgemeintamparatnr  aber  immer  tief  awiaaben 
35—36,0  bSIt.  —  Da  die  TamperatnntaigerUDgan  In  tiemlicb  regalmlaaiger 
Weiae  wiederkehren,  und  immer  tod  atlrkeren  Symptomen  der  HimkraBk* 
htit  begleitet  sind,  wie  itlrkerea  SchwankeD,  grSaaere  ünitebariitit  im 
Bpraobe  etc.,  gleiohieitig  mit  gr&aaerer  LebhafUgktit  und  Atifregnog,  m 
mBoht«  loh  die  TeraperatnrateigeniDg  und  den  «rwibnten  Herp«t  ala  ana 
derselben  Uraaohe  herrorgemfeQ  betraobtes,  ea  ist  eine  oentnl  bedlagta 
tropbiaobe  StSmng. 

Beob.  XX[X.  Der  90  J-  alte  Becbnnngalflhrer  Sab.,  ana  Dirraoban, 
wird  in  eioem  Btraeaengraban  Tarhongert  nnd  Torwabrloat  aufgefonden.  Er 
aoll  lioh  Tor  der  Aoftaabme,  die  am  27.  Ang.  1877  erfolgte,  mebrsre  Woobe« 
lang  in  kataleptiaoheo  Znitänden  befnodeD  habaD.  Hier  Iat  er  lanicbat 
abaolnt  lobweigaam,  wird  aber  mit  der  Baaaemng  and  Hebnaf  aeinea  kSrpei^ 
Uohen  Beflodena  lebendig,  inaaert  lebhafte  OrBaaenldaen  ond  bat  aomatiaobe 
Zeichen  der  Paralyae  an  aieh.  Die  Im  April  1878  gemeaaanen  Temperatnrea 
halten  aiob  awiiofaeD  36,0  nnd  37,0;  et  folgen  die  gewObnliehen  Bogen, 
mit  Tageadifferenaen  Ton  naiat  0,3 — 0,4,  doeb  kommen  aoob  elnaelna  too 
0,S  und  0,8  Tor.  Mitte  Hai  aeigt  die  Cnrr«  eine  Staigeraog  bta  38,0  nnd 
36,4,  mit  glelobaeitlgen  Anftreten  einea  Herpea  am  rechten  Oberaobenkel. 
Ea  iet  anffallend,  daaa  dieae  Bteigerang  wiader  mit  der  nllgemelnen  Wellen- 
bawegnng  Oberainatimmt  nnd  die  HSbe  deraelben  weaenüioh  bedingt.  Anoh 
ein  fernerer  Naobachnb  dar  HarpaMmption  bewirkt  eine  emente  bShera 
Staigerang  der  Temperatar  bia  36,3  aar  Zeit  dea  Correnbochatandea.  Die 
TageadiSereDien  betragen  hierbei  Ober  1,0.  WUrand  dieser  ganaen  Ztit, 
mit  Ananabme  der  Herpeaamptlon,  wihrend  welober  er  daa  Batt  hOtOte  nnd 
in  aeinan  Antworten  etwai  langtamar  war,  iat  Patient  pajebiaek  frei  von 
OrOaaenidoan,  beacbUtigt  aiob  mit  Abtofareiben,'  waa  er  nicht  immer  eonaot 
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g«aDg  bMorgl,  i(t  oTiantlrt,  bat  Krank  b  ei  UbawaMtieii]  und  lelgl  du  atne 
aainulige  Intslligen*-,  GcdlohtDiM-  und  OrtbeilMobwIeha. 

Boob.  XXX.  Di«  37  Jabra  nite  HSDerfraa  Caroline  H,,  ana  Oiterfeld, 
bane  oino  geialeakraoke  Unlter.  Körperliob  immer  geannd,  dooh  tod  jeber 
«n  Scbwaebkapf,  erkrankte  aie  angeblich  erst  im  Jnni  1876.  Bis  ward« 
nacbliaaig  in  ihrer  Wirdnobaft,  thei|nahmIos,  machte  SclbitmordrertDcbB, 
liaf  nackt  aa*  dem  Banie  fort  etc.  QUiob  bei  der  Anfnabme  in  hieiige 
Anstalt  am  27.  Oet  1877  narde  eine  iweifellose  Faraljss  oooatatirt;  geringe 
GrSesenideen ,  itarka  Motilitlta-  nnd  SeneibiliiSMalörnngan.  Die  Kranke 
i«t  eine  dloke,  woblgeoibrta  Perion.  Die  Tamperatormeaiangan  «erden  in 
NoTember  1879,  napb  einem  leichten  paraljliecben  Insnlt  b^onnan.  Fa- 
tieoÜD  klagte  Ober  Sebwindel,  Uehelbefinden,  fQhlle  lioh  anglOoklich  nnd 
nanienloa  elend.  Die  Temperatnr  aaigte  hierbei  38,0 — 38,3,  fiel  aber  am 
■weilen  tind  dritten  Tage  %at  36,3  berab.  Im  ferneren  Terlanrs  bftit  aicb 
die  Carra  iminer  in  der  Qanptaaobe  ■wieeben  36,0  nod  37,0,  die  Spitaen 
erbabeo  aieh  Aber  37,0,  hie  37,6  ond  37,8  and  entaprecheo  Zaetändeü,  in 
denen  Patientin  DDTnhig  wnrde,  viel  weinte,  atShnte  Dnd  klagte.  Die  Tagea- 
differenaen  aind  im  Allgemeinen  aiemliob  hoeb,  nnd  betragen  meiat  0,5 — 0,S, 
doch  kommen  anoh  aolcbe  Ton  2,3  Tor,  a.  B.  ein  Bpmng  Ten  3i,5 — 37,7. 
Im  Jannar  kommt  eine  Zeit,  in  der  die  Cnrre  awiachen  aehr  tiefen  nnd 
lebr  hoben  Temperattireii  in  nnregelm aasiger  Weiae  hin-  and  hariobwankt, 
in  der  aehr  groaae  Tageadüfarenaen  anftreten.  Während  dieser  Zeit  lag 
Patientin  im  Bett,  war  kfirperlicb  geannd,  wenigatena  bot  die  phjaikaliaohe 
Unteraachang  keinerlei  Abnormititen  dar  nnd  klagte  beatkndig,  beaondera 
Aber  Kopfweh,  wobei  ihre  Bewegungen  alte  bOahat  Bobwerlallig  waren;  aie 
lallte  faat  nnr  noch  nnreratlndlichea  Zeng  vor  »leb  bin,  doob  konate  man 
aaa  ihnen  aboehmen,  daa«  aie  pajobiaeb  aobwKoher  ood  verwirrter  war  ata 
•oniL  Ton  Februar  an  beaaert  aiob  daa  anbjecÜTe  Befinden  der  Kranken; 
aie  wird  mbiget,  freier  and  beaobiftigt  aiob.  Sofort  aeigt  aiob  aneb  ia 
der  Cnm  eine  griiaaere  aieicfanSaafgkeit,  die  Tageid iSereDaen  ««rdeo  ga- 
rioger,  redn<dren  aicb  anf  0,1 — 0,4,  die  Exacerbationen  aohwinden  oder  aind 
nicbt  bdoh;  37,6  and  37,7  aind  die  ainiigen  im  Hooal  Mira  Torkommanden 
ErbeboDgen  Ober  die  Allgenain temperatnr,  die  aicb  maiat  0,1—0,3  Aber 
37,0  hält.  Patientin  wird  körperlich  immer  dieker  nnd  nnbebolfenar,  pa;- 
ehiaofa  aber  aebwftcher,  die  Motilitit  geil&rter.  Daa  aobjeclive  Befindea 
'ab«r  iat  iminer  gnl.  Mit  dem  ZnnebmeD  der  paralytiechen  Bjmptomo  aeigt 
die  Cnrre  wieder  alärkere  Tagesiebwanknngen ,  meiat  0,8~0,9  ond  mehri 
doch  könnt  ea  weder  an  Hoch-,  noch  an  abaolnten  TieblSuden,  aeodem 
die  Cor*«  bill  aloh  iwiaoben  36,0  nnd  37,0  nnd  Iftial  nnr  eine  leichte 
Wellenbewegung  erkennen. 

Baob.  XXXI.  Die  Armenfaänalerin  Friederike  B.,  aaa  Boaaleben, 
44  Jahre  alt,  ist  dne  von  jeher  viel  gehänaelte,  geiiteeaoh wache  Peraon, 
die  nirgend  recht  fortkam  und  lieber  aiob  hemmtrieb,  in  baeoho  et  venera 
eieedirend.  infolge  deaaen  sie  3  Kindern  nnebelich  daa  Leben  gab,  sie  loll 
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■D  fbrem  14.  Jahre  am  NerTenGebra  erkrmkt  uad  Mitdani  geittouchwaeh 
■sin.  B«i  dar  AofDabma  «m  IT.  April  1878  asigt  »1«  «ich  all  eine  avtdaDla 
PanlTliaohe,  die  rOokiiobliloi  stiehlt,  waa  aie  sieht,  die  «baolat  verblSdet 
ist  nnd  kSrperliob  alle  Merkmale  der  Paralyse  darbietet.  In  dar  eratan  Zeit 
WH  sie  uorabig,  (odaaa  die  Temperataren  erat  Antanf  Hai  regelmkufg  ga- 
meaaen  werden  konntoD.  Sie  halten  «ich  bei  der  anADgliati  aoob  beeteban- 
den  Unruhe  Ober  37,0,  «inken  aber  dann  daiuater,  wobei  luglaioh  die  erat 
grSaiBrea  Tagesdifferenien  kleiner  werden.  Die  Curve  bleibt  dann  gleioh- 
mäasig  in  ihrem  Verlaufe,  macht  Mitene  EleTstfonen,  die  kura  vorObei- 
gebenden  AafregangeanitHnden  entsprecbaD.  Tagsadifferensen  tod  0,5 — Ofi 
•ind  die  gewfihaliohan.  Ein  einiiges  Mal  kommt  ein  Tiefotuid  von  35,0 
Tor,  dem  eine  kora  TorO hergehende  Bomnoleni  ealaprieht. 

Beob.  XXX (I.  Dia  34jHhnge  Arbelterarraa  Angnate  Fr.,  ana  Ilgen- 
hoS,  erkrankte  gleichseitig  mil  dem  Csssiren  der  Henaea  im  Anraog  daa 
Jahraa  1876.  Sie  hat  ein  3'/,  Jahre  altea,  taabalummea  Kind.  Patientin 
iat  eine  grosse,  dioke,  nofSrmItche  Person  mit  sehr  mikrooepbalem  Sehidal- 
ban.  Ea  beeleht  paralytische  Enphorie,  StOrangen  der  Uotilittt  (Oang, 
Sprache)  and  der  BensihilitHt.  Erat  als  Patientin  aioh  Tollkomnen  etn- 
gewShnt  bat  und  beruhigt  ist,  wird  mit  den  Temperatormeeenngen  b^onnea. 
Die  Gurre  bietet  den  ganasn  November  and  Deoemfaer  bindaroh  niobts  Ao/- 
niltges  der;  sie  hSIt  sieb  anmeist  nahe  an  37,0  mit  den  Abendtemperatnren, 
wthrend  die  Morgen temparatnreD  0,4 — 0,6  daruntar  liegen.  EinMina  klei- 
nere Erhehnngen,  im  Hazimnm  bi«  37,6,  kommen  vor.  Im  Januar  1678 
wird  Patientin  lebhafter,  sitst  nicht  mehr  still  und  untbUig  da,  sondern 
■Dobt  alcb  Oberall,  und  oft  recht  aur  (Jnasit  hDebat  eifrig  au  beacbiftigen. 
Die  Temperatur  beginnt  sieb  daher  an  heben  nnd  auf  einer  hSheren  Stoh 
an  osoilliren.  Ea  kommen  dann  Bzacerhationen  Ober  38,0 — 38,4  vor,  nsbea 
Tiefständen  von  36,0.  Die  Tagesdifferenaen  sind  grosser  nnd  betragen  oft 
0,6-0,8;  ea  kommen  auoh  solche  von  1.0-1.5— 2,0—2,4  vor.  Anoh  hier 
bilt  die  Wellenbewegung  an  nnd  aach  hier  entaprecheo  die 
Hochatftnde  grQeaerer  Untnbe  ond  auffälligeren  paralytischen 
Eraaheinnngen. 

Beob. XXXIII.  Die  34jKhrige  unverehelichte  Martha  G.,  ana  Erfurt,  ergab 
aiob  frOhaeitig,  nachdem  sie  bereite  in  ihrem  17.  Lebensjahre  einen  Knaben 
geboren  hatte,  der  Proalitulion.  Ala  aie  mit  dem  Qaetwirthj  mit  dem  sie  lo 
wilder  Ebe  lebte,  in  Confliole  gerieth,  kam  sie  im  Jani  1877  hochgradig  erregt ' 
Mob  Hanae,  fuhr  eteta  In  Droiohken,  machte  grosaartige,  anntltae  Einkiafe 
nnd  röhrte  nnSKthige  Reden.  Ihre  Unrahe,  ihre  Lasoivitlt  und  QrOaaenideea 
•teigern  aiob  im  KrankenhaDae  nnd  ala  sie  am  13.  Juli  1877  hier  aafge> 
nommen  wird,  fehlte  auch  an  den  motorischen  StOrangen  kein  Symptom  der 
Dementia  paralylica,  insbesondere  w«  dia  aedlohtnieaech wiche,  die  0»- 
dankenirmuth,  allgemeiner  Tremor  und  Sprach-,  Schrift-  ond  SehatSmogen 
■a  anfflllig,  um  anbemerkt  geblieben  im  «ein.  Die  Erregnog  hielt  bi*  An- 
fang Octobar  an,    war  jedoch  an  Beginn  der  Messungen  bereila  aehr  ahge- 
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■ohwtebt.  Dn  BloffireohtsI  and  der  EmlhiiiDgiiaiUnd  wtno  gat.  Ana 
diMcm  GmndB  hielten  sfeh  die  TentperitDraD  aneh  Immer  Im  Beteioh  der 
Norm,  meiit  iwUehan  37,9 — 37,0 — 36,8  wechtslnd.  Einielne  Erhebangen 
bis  37,S  ftmierteD  liob  bet  diairboiicbei)  StflbUn.  Am  17.  Dot.  mehrten 
«i«b  die  moloriaoben  BtOtangen,  Stottern  ward«  irger  gnd  plSlilioh  blieb 
die  Spraobo  moo>«iiteii  ginn  weg;  Patientin  empfand  Sohwindel  dabei,  Kopf- 
web and  braciite  3  Tage  im  Bett  aa.  Dieter  lelobte  paialjüeebe  Inralt 
marfcirt  (ich  durah  eine  Bteiganing  der  Corre,  dareb  einen  dreilSgigen 
Bogen,  die  bOobtte  Temperatur  war  98,3.  Bin  nonh  leiebterer  Anfall  wieder- 
holte aiBb  am  35.  Oct,,  die  Temperatur  ttieg  dabei  nnt  ron  37,1  auf  37,7. 
Darenf  folgen  Tageiiahwanknngan  vad  0,6  Graden.  Unter  dem  Ueberband- 
nebmen  körperlichen  Debet be6 n dena ,  Kopfweh,  Sobwere,  Zittern  in  den 
Gliedern  nnd  ob n mach ttbol iaher  Zoetlnde  erfolgt  ata  I.  Not.  der  dritte 
■tlrkate  Inaalt  mit  Sprech loeigkeit  und  Paraie  der  Eziremituteo.  Die  Art 
der  Steigemng  geachah  folgender  Uaaaaen: 

Am  31.  Oct.  frOh  37,6;  Uittaga  37,6;  Abende  38,6. 

Am  1.  Not.  frOb  38,0;  Abenda  39,3. 
,  3.  ,  ,37,8;  ,  38,4. 
,  3.  ,  .  87,6;  ,  37,7. 
.  4.  .  .  37,0;  ,  374. 
,    5.    .        .37,1;       ,       3T.3. 

Am  7.  Not.  erfolgt  der  tiefate  Stand  der  Temperator  in  dieaer  Pbaae, 
ntmlich  36,0.  Am  11.  Not.  let  wieder  37,7,  der  Cnlminationapankt  er- 
reicht. Auffallend  war  Im  payohiaeben  Terbalten  da»  merkliche,  tod  Tag 
m  Tag  tiehre  Sinken  der  IntalUgena.  Patientin  wurde  gleichgültig  nnd 
arbeitete  gar  nicht  mehr.  Bie  uet  atnmm  nnd  atnndenlang  regnngatoi 
nmher  und  antwortete  kaum  anf  eine  Frage,  aie  war  weder  in  Beeng  auf 
die  Zeit  noeb  den  Ort  orieetirt,  kar*  )ie  war  btOdiinnig  geworden.  In  der 
Folgezeit  hielten  eich  die  Temperaturen  imoMr  awitehen  36,0  nnd  37,0  bia 
mm  16.  Dec.  In  der  Zeit  der  Tiefallode  war  der  payobltohe  Zaatand  dnreb 
tiae  weinerliche  Stimmung  ebarakleriairt,  Gloichieitig  mit  der  Annihemng 
aa  die  Norm  heaaerte  eich  auch  da*  geiatige  und  kBrperliebe  Beflndeu.  Am 
16.  Dec.  erfolgte  eine  abormalige  Steigemng  der  Temperatur  um  voll« 
3  Qrade,  too  3S,5,  dem  tiehten  Stande,  bia  anf  37,5.  Von  da  geachah  dar 
Abfall  wieder  rasch,  aodaaa  am  19.  Dec.  eine  Teinperalnr  toa  35,4  und  naob 
lecbetägiger  normaler  Temperatur  am  35.  Dec.  aogar  nur  35,0  conatatlrt 
werdeii  konnte.  Daranf  nUierte  aish  die  Tamperatnr  7  Tage  lang  der 
Norm,  um  dann  14  Tage  lang  gaat  In  der  Nibe  tou  36,0  an  bleiben.  Ton 
da  an  eind  atirkera  Bchwankaugen  «n  Teraeiohnan  gewaeen,  aweimaHge 
Steigerungen  bia  37,5,  einmal  bia  38,3  als  Anadruok  leichter  paralyUachar 
InsnltB.  Im  Uebrigen  war  die  Temperalnr  meiat  Ober  37,0,  aber  die  Tages- 
■chvaDkiuigen  betragen  gewöhn] ioh  einen  ganaen  Orad.  AuGSlIigea  und 
Abnormes  bietst  der  fernere  Verlauf  niobt  dar;  nur  war  eine  Abnahme  dea 
bieber  guten  ErnttbrnDgatnetaDdea  in  Folge  oder  bei  gleiehaelttger  Nabninga- 
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Ttrweigerang,  lowt«  sioe  grÜBMn  geistige  StnmptbeU  an  conatatiren.  — 
Auf  Waniob  der  ADgehSrigen ,   die    den  ZueUnd  fflr  eine  eiafacbe  Uatui- 
obolie  erkltrten,  die  dnroh  den  feroereD  ADitaltMDfenlludt  anterbklten  wflrda 
DDd  die  CD  Hanie  eobaeller  gebeilt  werden   kSniie,   erfolgte  an   15.  Hin 
ibre  EDtluenng.     Es   loU   id  Anfang    an  Hiiue  gat  gegangen   sein;   aber 
die  Kranke  blieb  nicht  lO  ilill  nnd  mbig;  «ie  wnrda  ifieder  nnrabig,  icblog 
um  eicb  nnd  war  so  erregt,   dau  lie  niobt   länger   anaaerhalb   dei  Anitalt 
bleiben  konnte.     Sie  «nrde  im  Uai  wieder  anTgenammeD  nnd  aeigte  gleieb 
in  den  erden  Tagen  grauere  Uornhe,  Aengitliobksit,  batta  Obnmaabtan  nnd 
mnMte  dae  Bett  bflten.   Sie  antwortete  fast  anf  keine  Frage,  blieb  regnngeloi 
liegBU,  oiaeite  geffltlert  werden  etc.    Die  Temperatnr  verlief  in  folgender  Weiie: 
Am  34.  Uai   1878   Mb  3S,9;  Abend«  3a,7. 
.     35.      ,         .        .      37,1;        ,        3fi,S. 
,     26.      .         .        ,      36,»;        ,        37,3. 
•    87.      ,        ,       .      36,»;        .       37,4. 
,    38.      .        ,       .      36,7;       ,        38,0- 
.    39.      ,        .       ,     36,5;       .        38,4. 
,    30,      .        .       ,     38,7;        , 
.     31.      .         ,        .      37,1; 
.       I.  Juni       ,        ,      36,2; 
Die  Temperatur  bgll  eich  dann  immer  unter  87,0,   meiat   lu  der  Nlbe 
von  36,0  nnd  macbt  nur  noch  einige  habere  EzcDreionen,  denen  abermali 
Znetinde  der  oben  geecbilderten  Art  entepieoben. 

Beob.  XSXIT.  Die  30Jlbrige  Ulnoa  N.,  an»  Oeterborg,  befand  aiob 
bia  an  ibrer  gegenwartigen  Erkiankong,  Anfang  1877,  wohl  nnd  condiiio- 
nirte  al«  Kttohln  nnd  WirtbtobafUrin  in  vornehmen  Htoaeni,  wo  sie  Qe- 
legenheit  fand  eiob  Lnee  in  acqniriren.  Obwohl  ihr  Alter  noch  niobt  da« 
der  olauieoben  Parelpe  Itt,  bietet  «ie  doch  naoh  jeder  Richtnng  diejenigen 
Merkmale  dar  nnd  awar  in  auegeprftgter  Weise,  deren  Vorbendeneein  fflr 
gewOhnlioh  anr  DeSnitioo  der  Dementia  paraljtica  gefordert  wird.  Sie 
bietet  keine  Zeichen  von  Lnea  dar,  ist  kUrperlich  «ehr  redncirt,  verweigert 
die  Nahmng,  iet  in  beetlndiger  Erregung,  gcbllfl  nicht,  llrmt  und  achwatat 
fortwährend  vor  sich  hin.  Naob  o.  8 — 10  w&chentlioher  Daaer  diese*  Er^ 
iegang»«D«tandee  beginnt  «ie  sich  kbrperliob  in  erholen,  Ibet  ihre  OrSasen- 
wabnideen  nicht  mehr  berrortreten  and  gleichieitig  treten  die  ■notorischen 
SlOrangen  In  Gang,  Behrift  nnd  Sprache  gana  wesentlich  aorflck.  Die  Be> 
mlealon  wird  eine  «o  vollitlndige,  das«  man  der  Kranken  Niobta  anmerkt. 
dasB  «ie  Jemal*  aoeh  nar  eine  Bpur  von  paralytischen  BreobeinDngen  ge- 
habt bat.  Sie  wird  am  IS.  Dee.  1877  ent)aa«en.  Aber  bald  eaealrao  die 
Uaniai  wieder,  der  Btublgang  wird  angebalteo,  Unrnbe,  Sohlaflosigkait, 
arSesenideen  etc.  «teilen  sich  von  Neuem  ein,  soda««  die  Einlieferang  mb 
18.  Uai  1878  sum  Bweileo  Uale  erfolgen  miue.  Patientin  ist  k&rperiich 
abermals  ansserst  «nrflckgekommen  nnd  hochgradig  erregt.  Dieaea  Br- 
regnngestadiam   wird   durch    die  Cnrve   deutlich  Uluslrirl.     Aaaier  dar  all- 


TemperatarlieobaabtDDgen  b«i  paralTtitobni  daistetkrankaD.  Igg 

guneitimi  WeUeobawtgnng  m!^  sie  boho  Bpltm  bia  38,4;  dio  Abaod- 
iMDperatarsD  fut  alle  nahe  an  38,0,  wihreod  die  Morgen temperatnien  meiat 
1,0  oder  nocb  tiefsr  daranlet  liegen.  Die  gToaaen  Tagetdiffgrenaen  nnd  die 
groaaen  Sprfinge  halten  bia  jetit  noeb  an,  wie  aaob  die  Erregung  und  Ter- 
wirrtbeit 


Blidien  wir  nan  auf  die  angeführten  Beobacbtungfeu  zurttck, 
so  bemerken  wir,  dasa  die  KrankbeiUbilder  ziemlich  verachie- 
dener  Art  sind.  Wir  haben  von  KraoheD  geaproohen,  bei  denen 
die  Aufre^ngszuatäDde  mit  dem  ^wältig  erbShten  Selbatgefbhl 
in  den  Vordei^rand  treten;  von  solchen  hinwiederum,  deren 
GrandstimmuDg  eine  raelancholisch-hypochondrisohe  war;  wie- 
der andere  lebten  still,  theilnahmlos,  in  blodainniger  Weise 
vor  sich  bin.  —  Die  bisherigen  Bearbeiter  der  Dementia  para- 
lytiea  fUhren  nur  zwei  Gruppen  von  Erankheitsbildern  an,  die 
eine,  die  die  maniacaliBche,  die  andere,  die  die  melaneholiache 
Form  genannt  worden  ist.  Es  zwingt  sich  mir  aber  noch  eine 
dritte  Gruppe  auf,  der  klinischen  Erscheinung  nach,  die  schon 
obenerwähnte,  mehr  gleichgültige,  apathisobe,  blödsinnige  Form, 
in  der  eigentliche  Affecte,  in  der  Grössen-  oder  andere  Wahn- 
ideen, auch  keine  Sinnestäuschungen  zur  Erscheinung  kommen. 
Es  macht  sieh  vielmehr  mit  dem  Fortschreiten  der  allgemeinen 
Paralyse,  mit  dem  Ueberhandnehmen  des  körperlichen  Ver- 
falls, ein  gleichzeitiger  BUckgang  der  psychischen  Potenzen 
bemerkbar.  Diese  Art  von  Kranken  vertieren  gleich  von  An- 
fang an  ihre  geistige  Frische,  sie  werden  ohne  Vorstufen,  ohne 
melancholisches,  ohne  maniacalisehes  Vorstadium  gleich  von 
vornherein  blödsinnig,  geistig  gelähmt,  besonders  sind  es  die 
tabetischen  Paralytiker,  die  hierher  zu  rechnen  sind.  Ich  finde, 
dasa  die  melancholische  Gruppe  mehr  den  wirklichen  Apo- 
plectikem  angehört,  während  die  maniacalisohe  Gruppe  inten- 
sivere meningitiscbe  Processe  aufweist,  wobei  gleichzeitig  in  der 
Himsnbstanz  stärkere  Iiyection  der  Gefässe  ueh  zeigt  und  die 
dritte  Gruppe  die  reine  Himatrophie  darstellt,  ohne  wesent- 
licbe  BeÜieiligung  der  Hirnhäute  und  ohne  tiefere  patholo- 
gische Vorgilnge  von  Seiten  des  Gefitsssystems. 

In  der  maniacalischen  Gruppe  hält  sieb  die  Temperatur 
wegen   der  grosseren  Wärmeerzeugung  durch  die  beständige 
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Agilität  immer  etwas  böfaer,  zeigt  hohe  Spitzen,  die  steil  an- 
steigen  und  steil  abfallen,  grosse  Tagesdifferenzen  and  ent- 
sprechend Zuständen  der  Erschöpfung  sehr  liefe  Temperataren, 
die  ebenso  spitz  und  schroff  nach  unten  abfallen.  In  der  me- 
lancholischen Form  hält  sich  die  Temperatar  tief  unter  der 
Norm,  zeigt  wenig  hohe  Spitzen  und  Abfälle  und  meist  ge- 
ringe Tagesdifferenzen.  In  der  dritten  Form  machen  rieh 
ausser  den  Tetnperaturerhebungen,  die  der  allgemeinen  W^en- 
bewegnng  entsprechen,  keine  absolut  hohen  oder  absoldt  tiefen 
Temperaturen  bemerkbar;  es  sinkt  vielmehr  die  Temperatur 
allmftlig  entsprechend  dem  allgemeinen  Verfall  mit  geringen 
Differenzen  mehr  und  mehr  herab  und  der  Tod  tritt  ein  meist 
mit  einem  sehr  tiefen  Sinken  der  Temperatur.  —  Die  Curve 
solcher  Paralytiker,  die  kräftig  genährt  sind,  sieh  wenig  be- 
wegen und  bei  denen  es  zu  Stanongen  und  Blntttberfüllung  in 
den  Extremitäten  dauernd  gekommen  ist.  in  denen  also  die 
Lähmung  des  Geftsssystems  constant  ist,  ist  höher.  —  Soweit 
sich  also  die  klinischen  Symptome  mit  den  genannten  anato- 
mischen Befanden  decken  nnd  somit  eine  Trennung  der  ein- 
lelsen  Fälle  ermöglichen,  insoweit  geben,  wie  wir  gesehen 
haben,  auch  die  Temperaturenrven  Anhaltspunkte  dar,  an  ihrer 
Hand  die  gleiche  Trennung  vorzunehmen.  Auch  die  Tempe- 
ratarcurren  zerfallen  im  Wesentlichen  in  drei  Gruppen  und 
jede  dieser  Gruppen  bietet  EigenthUmlichkeiten  dar,  die  ihre 
Absoheidnng  von  der  allgemeinen  grossen  Gruppe  nieht  nur 
mfiglich  machen,  sondern  sogar  erfordern. 

Eines  haben  aber  alle  drei  Gruppen  mit  einander  gemein, 
rie  fahren  pathologisch-anatomisch  zur  Himatrophie,  zu  essen- 
tieller Alteration  der  Himsubstanz,  sie  fahren  psyehiseh  zu 
absolutem  geistigen  Verfall.  Auch  in  körperlicher  Beziehung 
macht  sich  ein  stetes,  oft  äusserst  Bchnelles  Zurückgehen  be- 
merkbar. Die  Muskeln  verlieren  ihre  Elasticit&t,  die  Knorpel 
werden  rigide,  verkalken,  es  zeigt  sieh  die  Keigang  Knochen 
zu  tiberprodaciren,  die  inneren  parenchymatöseu  Oi^^ane  ver- 
fetten, kurz  es  machen  sich  tlberall  StCmngen  bemerkbar,  die 
von  einem  Nachläse  der  vitalen  Kraft,  von  einem  KUckgang, 
von  fortschreitender  Senescenz  zeugen. 

Ist  nun  das  Senesciren  der  inneren  Orgaae  jm^r^M  g*i>' 
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MD  Titalen  OrganiBmuB  Bberhanpt  eine  selbstständige,  nrsach- 
hne,  idiopathische  Krankheit  und  wird  es  aus  sich  selbst  be- 
dingt? Entsteht  der  rapide  Decubitus,  die  Diarrhöeo,  oft  un- 
stillbar, herpetische  Aassch^lge,  partielle  Lfihmnngserschei- 
anngen  ete.  von  selbst?  —  Das  Gehirn,  das  Rückenmark  ist 
«s,  welches  Überall  hin  seine  FQhlfäden  ausstreckt  und  wenn 
dieses  Centralorgan  nicht  mehr  frei  von  patbologischen  Vor- 
gäDgen  ist,  wenn  seine  Ernährung  nicht  mehr  in  binreicheuder 
Weise  erfolgt,  oder  die  Leitungebahnen  gestört  sind,  dann 
Verden  auch  die  Organe,  wird  die  Gesammtern&brung  zurück- 
e;ehen. 

Von  diesem  Gesichtspunkte  aus  können  die  Temperaturen 
an  Dementia  paralytica  Leidender  nicht  als  Ausfluss  des  blossen 
Ernäbrangsznstandes  betrachtet  werden,  sie  lehren  nicht  nur 
in  mehr  oder  weniger  deutlicher  Weise  wie  das  somatische 
Befinden  des  Kranken  sich  verhalt,  sie  geben  auch  Auskunft 
ron  den  patbologischea  Vorgängen  im  Gebim. 

Daas  es  aber  das  Gehirn  ist,  welches  erkrankt  war,  be- 
weisen fUr  einen  Tbeil  die  mitgetbeilten  SectioDsherichte ,  fUr 
den  anderen  eine  Reihe  schwerer  Hirnsymptome,  die  Zeugniss 
ron  einem  fortschreitenden  Erankheitsprocese  geben;  also 
aneh  davon,  dass  das  Gehirn  fortwährenden  Reizzuständen  aus- 
gesetzt ist,  mögen  sie  nun  in  Cireulationsstdrungen,  in  ent- 
iflndlicheit  Vorgängen  oder  io  sonst  welchen  pathologischen 
Processen  bestehen.  —  Körperliche  Krankheiten  sind  nur  selten 
als  Ursache  der  anomalen  Temperaturen  zu  betrachten  ge* 
Wesen;  sie  sind  aberall  ausdrücklich  erwfihnt  und  die  Curve 
fBr  diese  Zeit  nicht  weiter  berOcksichtigt  worden.  Die  AU- 
^meintemperatur  an  Dementia  paralytica  Leidender  ist  tiefer, 
ils  die  gesunder  Henscben  oder  von  anderen  Erankheiten  affi- 
eirten.  Die  Erklilrußg  hierfür  ist  nicht  schwer  zu  linden.  Es 
giebt  keine  Krankheit,  mit  Ausnahme  der  Vergiftnügen,  die 
mit  einer  abnorm  tiefen  Kfirpeitemperatur  einhergeht;  es  ist 
rielmehr  für  alle  körperlichen  Krankheiten  charakteristisch, 
ihsa  sie  mit  einer  Erhöhung  der  Temperatur  Hand  in  Hand 
Eckn.  Die  citirten  physiologischen  Versuche  lehren  nun,  dass 
«f  Hirnreize  ein  Sinken  der  Körpertemperatur  erfolgt;  wir 
»riiien,  dass  das  Hirn  Paralytischer  Beizzuständen  unterli^egf^. 


ergo  mDssen  Paralytiker  eine  Gesammtteniperatar  haben,  die 
unter  dem  Niveaa  deijenig^en  gesunder  Leute  liegt.  —  Diese 
Hinireizung^  kann  keine  gleicbnifisBig  fortlaufende  aein,  ne 
mUBs  Remiseionen  machen,  ganz  aufhören;  es  mUesen  somit 
die  Temperaturen  mit  dem  Nachlasa  des  Reizes  in  eine  nor- 
malere  Lage  zurtlckznkehrep  suchen,  sobald  nicht  anderweit 
8t{^rende  VerhAltnisee  eintreten.  Es  mUssen  bessere  Zustände 
mit  sohleohteren  abwechseln  und  sowie  das  psychische  ond 
Bomatiscbe  Befinden  der  Paralytischen  tbatsftcblidi  periodiaobMi 
Schwankungen  unterliegt,  ebenso  zeigen  die  Temperataronrven 
ohne  Ausnahme  mit  mehr  oder  weniger  grosser  Regelmässig- 
keit allmfilige  Schwankungen  im  Stande  der  Temperatur,  die 
Curve  zeigt  die  überall  hervorgehobene  Wellenbewegung.  Diese 
Bewegung  fällt  zwar  an  jeder  Curve  ziemlich  deuUicb  auf,  sie 
kann  aber  ancb  graphisch  noch  besser  dargestellt  werden 
durcb  Verbindung  der  täglichen  TemperaturhoehetftQde,  die 
auf  die  Abendzeiten  fällt  und  der  tieferen  Morgenlemperatureo. 
Es  zeigt  sieb  dann  femerhia,  dass  die  einzelnen  Bogen 
von  sehr  verschiedener  Länge  und  von  sehr  verschiedener  Bsbe 
sind.  Aber  auch  hierbei  ist  eine  gewisse  Gesetzmässigkeit  un- 
verkennbar. Die  langgestreckten  Bogen  erreichen  im  Allge- 
meinen eine  geringere  Höhe  als  die  kurzen,  und  die  Tages* 
differenzen  sind  hierbei  geringer  und  gleichmftssiger.  Die 
kurzen  Bogen,  die  sich  nur  auf  wenige  Tage  erstrecken,  er- 
reichen  eine  grossere  Höbe,  zeigen  grossere  Tagesdifferenzeu 
und  in  ihrem  Bereiche  zeigt  sich  eher  eine  gewisse  Unregel- 
mässigkeit. Die  absolut  hohen  Temperaturen,  soweit  sie  nicht 
die  apoplectiformen  Insulte  betreffen,  worDber  später  Terbao- 
delt  werden  wird,  treten  fast  ausnahmslos  im  Gefolge  der  all- 
gemeinen Wellenbewegung  zu  solchen  Zeiten  ein,  in  denen 
die  Temperatur  ihren  Höhepunkt  erreicht  hat,  anf  der  HAbe 
der  Welle  und  erst  von  da  an  kommt  ein  etaffelförmiges  Sinken 
mit  grösseren  Tagesdifferenzeu,  die  »oh  gewöhnlich  erst  all- 
mälig  wieder  ausgieicben,  zur  Beobachtung.  Die  Wellenbewe- 
gung selbst  ist  also  eine  unregelmässige;  es  wechseln  längere, 
weniger  hohe,  mit  kärzeren,  meist  spitzen  und  hohen  Bogen 
ab.  Die  verbrauchten  Wärmemassen  bleiben  sieh  al0o  ge- 
wissermaassen  gleich ;  denn  ein  Mensch  kommt  bei  langMaeo 
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nod  gleichmäsei^erem  Verbraach  seiner  Wärme  weiter,  als 
einer,  der  seine  Wärme  in  grosseu  Massen  rerbrancht  Bild- 
lieb  kann  man  die  in  Rede  stehenden  Verhältnisse  durch  Recht- 
ecke darstellen.  Die  kurzen  Bogen  mit  hoben  and  steilen 
Temperaturen  seien  durch  ein  hochstehcDdes  Rechteck  dar- 
gestellt, die  langen  und  niedrigen  Bogen  mit  weniger  hoben 
Tagesdifferenzen  durch  ein  liegendes  Rechteck;  die  Fläche 
beider  ist  aber  gleich;  so  auch  die  Hasse  der  Terbranchten 
Wftrme.  —  Eb  ist  also  nicht  blos  zufällig,  dass  bei  den  ma- 
niacaliscben  Aafregungszuständen  die  Curre  höhere  Excursionen 
macht,  mit  grosseren  TagesdiCTerenzen  und  von  kürzerer  Dauer, 
während  die  melanoboliscben  und  stupiden  Formen  tlberbaopt 
nur  eine  massige  Wellenbewegung  darbieten.  —  Ich  will  hier- 
bei nicht  anterlassen,  auf  ein  ähnliches  Verhalten  bei  den  Epi- 
leptischen aufmerksam  zu  machen.  Eine  Gruppe  anagebÜdeter 
epileptisober  Anfälle  ist  gewöhnlich  viel  kurzer,  als  ein  epi- 
leptoider  Erregungszustand,  der  sich  an  Stelle  der  epileptischen 
AnfiÜle  einfindet  Wir  wollen  es  so  bezeichnen,  dass  der  Bogen 
der  aasgebildeten  epileptischen  Anfälle  kurzer  und  höher  ist, 
w&brend  sieb  der  der  epileptoiden  Erregungszustände  auf  mehr 
Tage  erstreckt,  länger  und  weniger  hoch  ist.  —  Der  Paraly- 
tnofae  erleidet  seine  Insulte  auch  in  einer  gewissen  Regel- 
loftsaigkeit  und  Periodicität.  Je  länger  die  ruhige  Zeit  gedauert 
hat,  am  so  grösser  und  um  so  heftiger  pflegt  der  dann  fol- 
gende paralytische  Anfall  und  die  dabei  beobachtete  Tempe- 
ratnrsteigerang  za  sein,  während  diejenigen  TemperaturerhO- 
bongen,  und  die  denselben  entsprechenden  paralytisoben  An- 
fllUe,  die  Öfters  wiederkehren,  nicht  dieselbe  Höhe,  nicht  dieselbe 
InteDsitat  zu  erreichen  pflegen.  Dabei  ist  nicht  gesagt,  dass 
das  immer  so  sein  muss,  sondern  nur  häufig  und  gewöhnlich. 
—  Die  Insalte  brauchen  nun  nicht  blos  in  ausgebildeten  ein- 
oder  doppelseitigen  Krämpfen  zu  bestehen.  Die  Curren  zeigen 
xQ  Terscliiedenfln  Zeiten  Erhebungen.  Daä  eine  Mal  sind  diese 
der  Ausdruck  der  wirklichen  ausgebildeten  Krampfanfälle,  das 
andere  Mal  von  Erregangazustäadeu,  das  andere  Mal  von 
Bolehen  Zuständen,  in  denen  die  Patienten  weinerlicher  werden, 
in  denen  die  pa;chisohen  und  motorischen  Störungen  aufiälliger 
nnd  itärker  hervortreten,  in  denen  nur  Schwindel-  and  Ohn- 
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macbtsanfUlle  zo  Tage  kommea.  loh  Btehe  daher  uicbt  an,  die 
eig:entlicfaen  paralytiacheu  KrampfanfäUe  mit  den  periodischen 
AufreguDgBzustäadeD  and  den  Exacerbationen  sämmtlicher  Krank- 
heitseracheinuiigen  bei  den  melancholiBchen  und  stupiden  For- 
men nach  Analogie  derselben  Verbältnisse  bei  den  Epileptikern, 
für  äquivalent  zu  erklären. 

Ueber  die  Temperaturrerhältnisse  der  paralytischen  In- 
sulte selbst  ist  soviel  im  Allgemeinen  bekannt,  dass  alle  An- 
teile ron  einer  oft  recht  intensiven  Temperaturerhöhung  be- 
gleitet aind.  Dieses  Factum  ist  natürlich  aucb  durch  die  vor- 
liegeaden  zahlreichen  Messungen  bestätigt  worden.  Wie  aber 
diese  Steigerung  eriolgt,  darüber  bähe  ich  in  der  Uteratur 
keine  Angaben  gefunden.  Ich  habe  mehrere  paralytiaebe  In- 
sulte von  Anfang  an  zu  beobachten  Gelegenheit  gehabt  imd 
konnte,  nachdem  ich  in  der  Beurtbeilnng  der  paralTtisobea 
Gurven  einige  Uebung  erlangt  hatte,  wiederholt  auf  die  Wahr- 
scbeinlicbkeit  eines  zu  erwartenden  Insultes  aufmerksam 
machen.  So  in  Beobachtung  X.  Der  Kranke,  der  in  Folge 
eines  paralytischen  Anfalls  an  Lungenödem  zu  Grunde  ginj^ 
zeigte  schon  drei  Tage  vor  dem  tiJdtlicben  Anfall  ein  stotea 
Sinken  der  Temperatur  und  als  am  15.  Deo.  1877  ^t  eigest* 
liehe  Krampfanfall  erfolgte,  machte  sich  noch  ein  weiteres 
Sinken  der  Temperatur  von  34,7  auf  34,1  bemerkbar  und  dann 
erst  erfolgt  die  gewöhnliche  Steigerung.  In  Beobachtung  XHL 
erlitt  der  Kranke  am  17.  Nov.  1877  einen  Schhiganfall.  Schon 
am  IG.  Nov.  fiel  die  Temperatur  und  zwar  von  36,8  auf  36^ 
und  dann  auf  36,1.  In  Beobachtung  XX.  trat  am  19.  Dec.  ein 
paralytischer  Anfall  ein;  am  18.  Nov.  fiel  die  Temperatur  von 
37,0  auf  36,6.  Unmittelbar  nach  dem  Anfall  findet  ein  wei- 
teres Sinken  der  Temperatur  statt,  beginnt  aber  schon  naeh 
einer  Vierteletunde  wieder  zu  zeigen.  Auch  nach  dem  zweiten 
Insult  6ndet  am  20.  Dec.  ein  abermaliges  Fallen  der  vorher  er- 
höhten Temperatur  statt,  wie  aus  der  unten  stehenden  Curve ') 
zu  ersehen  ist.  —  leb  kann  Übrigens  nicht  umbin  auf  die  Aeba- 

')  Am  19.  Dbo.  frflh  9  Ohr  36,5  —  uro  10  Uhr  36,0  —  nm  6  Ubr  37,5 
—  8  Uhr  37,0  —  10  Ohr  37,3.  Am  20.  Dec  frflh  8  Uhr  36.6  —  3  Dht 
36,9  —  6  Uhr  36,7  -  II  Uhr  37,»  —  IB  Ohr  36,9  —  4  Ohr  38,6  - 
8  Uhr  37,0. 
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liefakeit  der  Curre  aalineriuaiD  zu  macbeD,  die  der  paralTtiBcbe 
Insult  eiiebt,  mit  der  bei  tetaniscbea  Krämpfen  und  apopleoti- 
seben  Anfällen  gewonnenen,  wie  Allhau$  und  Oütifs  darüber 
berichten.  Wie  leiebte  paralytische  Insulte  mit  niedrigen  Tem- 
peratarateigeningen  einbergehen,  ebenao  conatatirte  GünU  ge- 
ringe Temperaturerhöbnngen  bei  wenig  inteDairem  Tetanus, 
wSfaroid  heftige Temperaturschwankungen  durch  heftige  Erampf- 
juDfUle  bewirkt  werden. 

In  dem  letzten  Stadium  der  Paralyse  sind  die  Läbmungs- 
encbeinangen  bäoflger,  oft  schon  wochenlang  vor  dem  Tode 
Torhanden.  Die  Gurren  zeigen  dann  fast  ohne  Ausnahme  ein 
Steiges  der  Temperatur.  Daas  die  Störung  des  Gleichgewichts 
eine  intensive  ist,  und  dass  das  Bestrehen  des  regulatorisobea 
Centnuns  in  normale  VerbSltnisse  zurückzukehren  in  Folge  der 
liUimung  gewissermaassen  mit  Anstrengungen  verknüpft  ist, 
lehren  die  hoben  Tagesdifferenzen,  die  hierbei  zur  Beobach- 
toog  kommen  und  die  grössere  UnregelmSssigkeit  der  Curve. 

Die  Frage  nun,  oh  aus  den  Temperaturcurven  eine  Psy- 
chose allein  diagnosticirt  werden  könne,  ist  bisher  allgemein 
Terneint  worden,  in  jüngster  Zeit  roa  Burhhardt. 

Nach  dem  vorliegenden  Hateriale  kann  ich  diesem  absolut 
n^rendem  Urtbeile  nicht  beistimmen  and  behaupte,  dass  es 
wohl  möglich  ist,  die  vollständige  Curve  eines  an  Dementia 
paralytica  Leidenden  von  jeder  anderen  zu  unterscheiden,  aus 
ihr  die  Diagnose  zu  stellen  und  zwar  aus  folgenden,  des  Wei- 
teren schon  Buseinandergesetzten  Merkmalen  und  EigentfaBm- 
liehkeiten: 

1)  Die  Allgemeintemperatur  der  Paralytiker  liegt  fUr  ge- 
wShnhch  und  im  Durchschnitt  tiefer,  als  die  gesunder  Menschen. 

2)  Die  Temperaturcurve  zeigt  eine  gewisse  Wellenbewe- 
gung and  zwar  entsprechen  die  längeren  Wellen  mit  kleinen 
Tagesdifferenzen  und  grttaseren  Regelmässigkeit  einer  gröaserea 
p^ebischen  Bube  und  einem  gleicbmässigerem  Verbalten;  sie 
wiegen  vor  bei  den  melancholischen,  tabetischen  und  stupiden 
Formen  der  Paralyse.  Die  kürzeren  Wellen  mit  grösseren  Tages- 
differenzen entsprechen  paralytischen  Insulten,  mögen  sie  In  aus- 
gebildeten paralytischen  Krampfanfallen  bestehen  oder  an  deren 
Stelle  in  zeitweiligen  Erregungszuständen,  oder  in  tempoittren 


Exacerbationen  der  psychiBcben  nnd  motoriBchen  Störungen, 
die  kliniBcb  dRBselbe  bedeuten. 

3)  Im  letzten  Stadinm  der  Paralyse  macht  sich  ein  starkes 
Scbwankeo  der  unterdess  bOber  gewordenen  Temperatur  gel- 
tend mit  grossen  Tagesdiffereozen ,  entsprechend  den  allge- 
meinen und  Torwiegenden  LäbmuDgaerscheinungen. 

4)  Die  paralytischen  Insulte  sind  stets  von  Temperatar- 
steigerungen begleitet  und  zwar  sind  diese  um  so  grosser,  je  in- 
teosiver  die  ErampferecbeinuDgeD  bei  den  Insulten  hervortreten. 
In  der  Regel  ist  die  Temperatur  vor  dem  Anfall  tief  und  sinkt 
in  den  ersten  Minuten  unmittelbar  nach  dem  Insult  noeh  tiefer 
als  Ausdruck  des  Himreizes,  durch  welchen  die  Erttnipfe  her- 
Torgemten  werden. 

5)  Bei  solchen  Paralytischen,  bei  denen  die  Lähmanga- 
erscheinungen  hochgradig  sind,  ist  die  Allgemeintemperatnr 
hoher;  ebenso  hei  solchen,  bei  denen  es  in  Folge  der  Gefkse- 
lAbmuDg  bereits  zu  heatSndigen  Stauungen  im  OeAsssyatem 
gekommen  ist 
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Zar  Pathologie  der  Angst '). 


C.  Roller, 

Artt  io  II  1b DIU. 


Die  Patientin,  von  deren  Beobachtung  ioh  bei  der  folgeo- 
den  Darstellung  ausgehen  will,  stammt  aas  einer  geistosgeaundeD 
Familie  und  war  gut  beanlagt  Als  Dienstmädchen  erhielt  sie 
eine  Belobnng  fUr  treues  Verhalten.  Mit  einem  Schreiner  in 
einer  badiBchen  Stadt  verheirathet,  hatte  sie  ihr  gutes  Aus- 
kommen und  lebte  in  gIDoklicher  Ehe.  Hehrere  Söhne  wachsen 
kräftig  heran,  da  erkrankte  einer  derselben  an  Phthise,  xa 
welcher  weder  Vater  noch  Mutter  Anlage  zeigen.  Die  Sorge 
um  den  kranken  Sohn,  die  PSege,  die  sie  ihm  widmete,  waren 
es  obne  Zweifel,  die  das  Nerrensystem  der  gemOthlichen  Fraa 
und  zärtlichen  Mutter  ^ef  erschütterten  und  den  Ausbmoh  einer 
schweren  Melancholie  veranlassten.  In  dieser  wurde  sie  den 
29-  Aug.  1877  in  unsere  Anstalt  aufgenommen,  in  welcher  sie 
sieb  noch  befindet 

Fraa  H.  ist  56  J.  alt,  Hift  dla  EnobeiooDgeii  eioM  gswlMaD  GtadM 
von  Oligllnile,  BlglditKI  der  ArterleD,  TentGrkUo  Harittou  und  ein  »f*Ut- 
liiohM  OarftDsch  «n  der  Herttpitie,  Stmiui,  Strabiimai  convergeni  dea  linken 
Angea.  Diiaen  will  lie  von  Jeher  beaeaaen  haben,  Sie  maint,  daaa  sr  aioh 
ilallaiaht  nach  ConTiiIaianeD  ausgebildet  haha,  die  aie  in  frflher  Kindheit 
dnTohgeniachl.  Endlich  fand  ticb  Verwaohinng  der  Tagin alpertion  mit  der 
Torderen  Beheidenwand  nnd  eine  Erosion  an  Oa  nleri. 

<)  Vortrag,  gehalten  in  der  Sltanng  dea  aSdwaatdenlaebaa  psToUalil- 
aehes  Tereina,  19.  OoL  t87S,  aa  Kariaroh«. 
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Die  Kruika  befuid  lioh  bei  der  Antoabaia  ia  einen  Zaatanda  groiier 
lebwanlioher  Brregnng,  ihr  Bedeo  hatte  TonOglich  die  ErkrankiiDg  de* 
Bttboea  «iiiD  GegauaUnd,  ihre  Seboaucbt  nach  ihren  Sühnen  Bberhaapt,  die 
BcaoTgDiaa,  sie  komme  oiobt  mehr  beim.  Ualanoholiacbe  WahnTgratellnngeD 
iBBgabiUater  Arl  traten  nieht  berTor,  dagegen  traten  Oahöratluaohnngen 
in  Siona  ibiat  Schwarrnnth  rorbandan.  Dia  Erregung  aCeigerte  eicb  bald 
•abr.  Di«  Kranke  gerieih  in  heAigaa  Sobraieo,  lebhaften  Bewegongedtang, 
in  welobem  aie  beat&ndig  auF-  und  ablief,  die  Hftnde  rang,  die  Haare  aoa- 
ranfte,  sar  Tbflr  binaaedringte. 

In  der  Aafregaog  war  ihr  Geeiuhtlehbaft  coDgeationirt,  der  Pnla  nicht 
wbeblicb  beaobleanigt.  Sie  klagte  dann  Aber  einen  Draak  im  Eplgaatrinm. 
Da  eitle  et,  daa  mQise  bsraiu.  Dabei  bog  und  krümmte  aie  aiab  oft,  wlo 
wenn  dieaer  pricordiale  Druck  ihr  dai  Aafrwbtatehen  nicht  gaatattete.  Sie 
klagte  dann  über  heftige  Athemootb,  ai«  bSone  nicht  mehr  athmen,  mfleae 
Batioken,  sie  griff  aioh  an  den  Hai»,  wie  wenn  eia  da  Etwaa  iregreiaeea 
■ollte.  Eine  weitere  Klage  tod  ihr,  beaondera  in  apäterer  Zeit,  war  heftiger 
KreaBaobraera. 

Ihre  Handltingan  und  Beden  waren  der  Anadraok  einer  nie  iSIlig  he- 
barrachenden  Angst.  So  lange  niao  io  ihrer  Nllbe  war,  rerlieaa  aie  Einen 
nicht,  Tnlangte  fort,  au  ihren  Kindern ,  ta  ihrem  kranken  Sohne.  Dabei 
riaa  sie  eich  allmSlig  die  Haare  groeaeDtbeila  ana.  In  ihre  Beden  miachte  aioh 
•in  sigeathBmlicbea  GrOiaen-Bloment.  Wenn  man  an  ihr  kam,  arkllrte  aie, 
e«  a«iaD  30000  Jabie,  daaa  man  aia  nicht  geaehan,  aie  aleigerta  die  Zahlen 
ia  daa  Maaaaloao,  aie  sei  jelat  30000  Millionen  Jahre  hier,  oder,  aie  wolle  doch 
Diebt  ao  lange  hier  bleiben.  Aber  aie  fflgte  oft,  glelcbaam  aar  Brblimng, 
bei,  «■  gäbe  keine  Zeit  herum,  der  Tag  gebe  nicht  la  Ende,  ea  gebe  keine  . 
Nacbt  mehr. 

IbM  Spradie  bot  eigen IhDmli che  Eracbeinungen ,  Artion latianBatSmag 
>ar  niebt  TorbaodeD,  aber  aie  bildete  neue  Worte  und  gcrieth  leicht  in  ein 
rhytfamiBcbe*  Spreoheo,  in  eine  Art  von  Beoitiren,  weichet  einen  geniaaenain* 
ganden  Ton  hatte.  Dies  besonders,  wenn  ilire  Rede  anaklang  in  das  klagende : 
(Meloe  Kinder,  meine  Kinderl  *  Sehr  h&uSg  trat  in  ihrer  Bade  ein  obscSnaa 
Element  herror,  welchea  «iah  ohne  weitere  paychiache  Uotivirnng  in  die 
AsnaaeroDgen  der  Angat,  dar  Sorge  wegen  des  NicbtforlkomneDB,  der  Sorge 
am  den  kranken  Sohn  miacbt«,  tSr  den  Arat  aber  weniger  bUrbar  war,  da 
sie  in  seiner  Gegenwart  damit  wenn  auch  keincBwegs  Tollatlndig  doob 
alwaa  aurflokhielt. 

Sehr  Buffallend  war  eine  Zwaogsprache,  in  welche  ihre  Angslreden  oft 
übergingen.  Die  Kranke  ging  aus  von  Wünschen  oder  Klagen,  dann  miachtea 
tioh  Selben  ein,  mit  denen  der  Wille  Nlchta  zn  thnn  hatte,  and  die  Beda 
Uujg  ia  Beimen  ans.  Die  FIrbnng  der  Beden  mit  ihrem  Charakter  da( 
Semeinbeit  nnd  ObacBnltttt,  doppelt  aoffallend  bei  der  sehr  braren,  analän- 
dlgen  Frau,  lind  ebne  Zweifel  mit  durch  die  Uteri naffeclion  bedingt.  Hein 
Terebitar  Lehrer,   Herr  Geheime  Hofrath  Dr.  Bergt,   macht  oft  darftiif  aof* 
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uerkMED,  wie  die  Anigaatiltnog  dei  Walitii  ■QW^len  dtmb  eis«  lolalia  lo- 
eale  Affeetion  inuerrirt  ■•!.  Bpeaidl  'die  to  hiafig«  dei  Dterai  Migt  Bfoh 
io  g«wUBeD  VonlelluDgen,  oft  loeobriDend  ooimaler  Art)  s.  6.  in  elHr  f«- 
wliten  aDgstTollen  Beieblfttgang  nlt  deo  Kindern.  B»i  nnient  Knnk«n 
niiobten  ilob  In  den  Ang*Uffeat  Blimeiit«  von  Zotn  Ober  die  *<ni  Ibr  «cbwsr 
empfbndmi«  ptyohitobe  Bewegung  und  reruilAMten  mit  ibre  Flfiohe  nnd 
gemeiDen  Beden.  Ein  Wort,  welob«*  ia  ihrcD  Bedeo  immer  wieder  Torkam, 
w«r  dM  Wort  .OobeeD*.  Ibre  Zwangtreden,  begioaend  mit  einem  g«- 
walltcn  Aatdcuok,  IsDleten  ■.  B.:  ,Uiiia  lob  jetit  in'a  Bettf  Oobee  Dnre 
datt'.  aWenD  ieb  anoh  rnhig  bin,  Oabse  Dnre  *wjng.'  Dann  .Heiiin 
Kinder,  OobseuBobinder* ;  gingen  anch  in  aolobe  Aber,  die  auf  ihre  Angat- 
gedanken  keinen  dineten  Beeng  batten,  e,  B.:  ,0  Bimbanm,  o  Birabaon, 
waa  BMchit  du  Hr'o  Oobietiaam*. 

Bin  inner  wlederkebrandei  Sjwptom  war  ZihnekninoheD ,  Dloht  da« 
m^l«nde,  dnrebd  ringen  de,  wia  bei  den  Faraljtikern ,  bei  welofaaa  dar  n^ 
toriiebe  Beia  die  Backeahnreihen  Ober  einander  bin-  nnd  faeiaebiebt.  Dnaarn 
Kranke  kninobt  mit  den  BobneideaBboea ,  Ton  weloben  ale  oben  nur  noeh 
einen  beeitat,  aber  aneh  Da«  war  dnrebd  ringend  genng  and  fUr  die  KrankeD, 
welobe  ea  bOren  mniaten,  eine  Teraolauang  eoergiaabBT  Beacbwerde. 

Qagenitand  blieb  nicbl  der  Anfantbait  in  der  Analalt,  die  Krankbtft 
dea  SobDea,  ale  rioblele  aicb  Mblieaallcb  gegen  Allea,  waa  aia  aab  od«r 
hlM&  Wann  der-Ant  eohrieb,  rief  aie:  .Aob,  wenn  Sie  ■ebretben,  bin  iah 
ga»  Tarloren'.  Wenn  eine  Wirterio  wegging,  Rnaaeit«  ele  die  beatindig« 
Fnrobl,  iie  komme  nicht  wieder  aarfiok.  Waa  gaacbab,  maoble  Ibr  Angat. 
Von  den  anderen  Kranken  rilriibteta  lia  nmgebracht  «n  werden.  In-  dieaer 
baaUndigen  Aogat,  von  welcber  aie  Tag  fdr  Tag,  Woobe  (Or  Woebe,  Ifonat 
für  Monat  nm hergetrieben  wnrde,  war  aie  eine  tobwere  Bellttigang  Rlr  die 
anderen  Kranken.  leollTen  konnte  man  aie  nur  Torttb ergehend,  weil  daa 
ibre  Beklemmung  nnd  damit  ibre  Dnmbe  and  ihr  Bobreien  bedanlend  etai- 
gerla  und  weil  die  Qefabr  dea  Snioidiomf  drohte. 

Seit  einiger  Ztit  acbtini  ein  allemirender  Tjpna  Torbanden,  der  Art, 
daaa  die  Dnrnhe  einen  Tag  nm  den  anderen  itttrker  iat,  aber  dieiar  Tjpiu  tat 
nicht  TOIlfg  aufgeprägt,  ate  i*t  anch  an  den  relatir  mhigen  Tagen  erregt '). 

WUtrend  der  ganaen  Daner  der  Krankheit  war  ea  bei  dieaer  bedeatenden 
BtOrang  aleta  mDglioh,  die  Kranke  ftli  knrae  Zeit  ebeulenken.  Ba  aobob 
alob  awac  bnmer  raeob  wieder  der  Aoadruek  der  Aogat  daiwlaoben,  aber  ele 
gab  riofatige  Antkantt  und  dann  nicht  in  der  Aaffkaaong  wahnhaA  Twin- 
derter  Apperoeption  wie  fonat  die  llelanaholiaohen  maiatone.  Aber  diaae 
ralatlTB  Freiheit  ging  gewShnliah  raaoh  wieder  Torflber. 

Ba  wurde  Allea  Teranoht  der  Kranken  Bähe  in  TaraobaOu.  Bia  bekam 
NareoUea,  nnd  einmal  aebieo  Oalomel  mit  Opinm  Ihr  BbarrMehend  gat  aa 

■)  Spitei  gliob  alob  der  Weebeel  noob  mebr  ua.  Büke  nnd  Bmgnaf 
wnrdaa  waniger  maikiit. 
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tkan.  81«  bakun  tat  Ihr  Varlugeo  HRgMiaMtbM,  Biar.  Die  SkwIob 
wnd«  geitst.  Allea  \ull  nnr  fSr  knne  Zeit.  AU  lis  ilob  «oUtB  Blategel 
u  die  Port.  rag.  letien  Immd,  k«m  die  TergrSsHrade  Aagat  dkiwifoheo, 
M  fflnsbuta  die  HillioDen  Blntag«),  die  enUtebeo  irdTden,  nod  da  man  ■!• 
nidit  nAihigea  wollte,  aDt«rb1ieb  die  Auweadung.  Den  gritnlra  EIdSiim 
katM  nooli  payohlNhe  EiewirkaDg,  der  Anfantbalt  in  einer  mbigsn  AbCbei- 
twgt  in  waloher  ale  sieh  etiraa,  fretlieb  dorahavi  Dioht  vollatlndlg,  and 
tmob  d«a  nnr  aa(  elnialns  Standen  oder  halbe  Tags  bebemcbte,  dann,  uocb 
in  letaler  Zeit,  die  Combinatioti  res  Streoge  nod  OewIbreDlaiMn.  Sie 
wurde  einmal  Vormittagi  in'»  Bett  befeetigt,  durfte  Naobmittags  an  einem 
Fnte  tbeilnehman.  Daraof  war  aie  aaffallend  robig.  Dann  das  directe  Ver- 
bel  aich  tbrer  Dnrabe  hinangeben,  Ibre  Angitreden  to  loMern.  Oebrigena 
hat  eiefa  aelt  Ungeret  Zeit  ibra  ErnUinng  itaUg  geboben.  Die  Kranke  idbat 
laaaerta  elofa  oft  nngIftoUicb  darflber.  Sie  «agte;  ,iob  eeba  Jaden  Abend 
M'n  Anaiieban,  daaa  lob  Immer  diekor  werde,  und  doeb  gabt  et  mir  niobt 
baeier*.  Die  beaaare  EmSbrang  ist  aber  jedeofalla  da«  wichtigate  Uoment 
fSr  die  UOglicbkait  grOaierer  Beberrtobnng  der  aogatTolleo  Dnrabe. 

Der  Fall,  deo  ich  akizzirt  habe,  bietet  das  Bild  einer  Me- 
ItQcboIie  mit  einigen  ihm  eigenthatnüchen  Erscheinungen. 
Uebrigens  können  wir  ja  sagen,  dass  bei  unserer  pisciplin 
jeder  Fall  sein  Eigentbtimliehes  bat.  Wenn  irgendwo  indivi- 
dualisirt  werden  mnsa,  so  ist  es  in  der  Psychiatrie,  die  typi- 
Mhen  Fälle  sind,  obgleieh  dies  eigentlich  paradox  klingt,  selten. 
Wenn  aber  io  der  grossen  Klasse  von  Seelenstdrungen,  die 
wir  unter  dem  Namen  der  Melancholie  zusammenzufassen  pflegen, 
EtwM  typisch  ist,  so  ist  es  die  Angst,  sei  es,  dasB  sie  als  solebe, 
■ei  es,  dass  ne  in  allerlei  Tranaformationen  und  Verkleidungen 
aoftritt  Dick  hatte  Recht,  als  er  sie  in  seinem  Vortrage  ') 
Tor  3  Jahren  hier  in  Karlsruhe  phänomenologisch  für  einen 
Proteas  erklärte  und  von  den  KXX)  Masken,  hinter  denen  sie 
lieb  verbirgt,  einige  abzog.  Die  Prftcordialangat,  welche  die 
Kranke,  von  der  ich  sprach,  mächtig  beherrscht,  ist  bekannt- 
lieb  dnes  der  constantesten  Symptome,  nnd  auch  der  Ereuz- 
■ehmerz  ist,  obgleich  seltener,  doch,  zumal  bei  den  zahlreichen 
Uterialeidenden  in  der  uns  beschäftigenden  Kategorie  von 
Kranken  häufig  genug.  Besonderheiten  in  nnaerem  Falle  sind: 
Der  geringere  Grad  von  Allegorisirung  des  Angstgefühles,  als 
sie   bei   Helaneholiscben   gewöhnlich   stattfindet,   die  Zwang- 
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spräche  mit  ihrem  rhythmischen' und  reimenden  Charakter,  die 
GrCssevorstellnDgen,  das  Zäbaeknirscben,  die  reiatire  Klarheit 
des  Bewusfitseins  bei  Ablenkungen. 

Die  Angst  als  Theilerscbeinung  und  beherrschendes  Sym- 
ptom bei  vielen  FAUen  von  SeelenstörnDg,  zomal  bei  MeUo- 
cbolie,  hat  schon  lange  die  Aofmerksamkeit  der  Irreairzte  asf 
sich  gezogen.  In  ihrer  Erscheinung  als  s.  g.  PrScordialangst 
zeigt  sie  als  sehr  hervortretende  Momente  das  Gefühl  von  Be- 
klemmung der  Brust,  tbeilweise  in  vielen  Fällen  bedingt  durch 
eine  lotercostalneuralgie,  aber  auch  durch  Respirationsstörung, 
freilieb  ohne  nachweisbare  LungenverftndemDg,  femer  SUmn- 
gen  der  Circulation,  Herzpalpitationen,  unregelmüesigen  oder 
verlangsamten  Pols.  Schule  in  seinem  Handbuch ')  fahrt  ans, 
dass  wir  es  hier  mit  Vagussymptomen  zu  thuu  haben  nnd  dasB 
der  ganze  Symptomencomples  auf  einen  centralen  Ursprung 
und  zwar  höchst  wahrscheinlich  die  Med.  obl.  weise.  Als  die 
zu  Grunde  liegende  Empfindung  betrachtet  er,  in  Uebereia- 
Stimmung  mit  Zenker '),  das  GefQhl  des  Mangels  an  Saaerstoff 
und  des  Verlangens  nach  demselben  in  den  betheiligten  Par- 
thieo  des  Ceotralorgans. 

In  unserem  Falle  weisen  nun,  wie  ich  glaube,  auch  £e 
ihm,  ausser  der  PrScordialangst,  die  er  im  höchsten  Maasse 
zeigt,  eigcnthtlmlicheo  Erscheinungen,  gleichfalls  auf  die  Med. 
obl.  Zunächst  die  Stjimngen  der  Sprache.  Von  Aphasie  ist 
keine  Rede,  es  fehlen  der  Kranken  weder  Wort-  noch  Laut- 
bilder,  sie  druckt  sich  in  ruhigen  Zeiten  vQllig  richtig  ans,  in 
den  Zeiten  angstvoller  Erregung  aber  gewinnt  ihre  Rede  den 
zwangsmllssigen,  rhythmischen,  reimenden  C^harakter,  mitunter 
mit  nengehildeten  Worten,  aber  nur  eingeschoben  in  die  vOllig 
bewasst  gewollte  Rede.  Die  unhewusst  eingeigten  Sylben, 
die  sie  braucht,  gebildet  nach  Assonanz  und  Alliteration  fallen, 
obgleich  sie  articulirt  sind,  anzweifelhaft  in  die  Kategorie  der 
nnarticulirten  Laute  und  sind  directe  Aeusseningen  des  Angst- 
afiects.  £Me  wesentliche  Betheiligung  der  Hed.  obl.  an  der 
Artioulation  ist  sicher.    Eine   Reihe   bedeutender  Forsober  *) 


'}    8.  109. 
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reriegt  dabin  das  betreffeade  Gentrum,  und  auoh  Kuttmaul 
statBirt  „die  Bedentung  der  motoriscben  Balb&rkerne  fQr  die 
Bildang  artionlirter  Laote"  ').  In  muereia  Falle  findet  offenbar 
im  Anggtaffeot  Ton  den  Oentren  der  GiroalatioD  und  Bespira- 
tion,  die  hierbei  ja  jedenfalls  affioirt  sind,  eine  ReäexUber- 
trmgang  anf  das  ArticnUtioniscentnin  Statt.  Eise  entsprechende 
BetbeiBgnng  der  Sprache  ist  nicht  selten.  Anch  bei  anderen 
Kranken  dieser  nnd  anderer  Kategorien  kann  man  zwange- 
miaägea  rhythmiscben  Charakter  derselben  beobachten.  So 
fUlt  bei  einer  gegenwärtig  in  der  Anstalt  befindlichen  Kranken 
mit  angstroUem  Verfolgangswahn  der  singende  Ton  der  Sprache 
sehr  auf.  Anch  in  der  Angst  bei  normalem  Seelenleben 
stockt  und  auf  der  Böbe  des  Affects  versagt  die  Sprache  '),  ge- 
wiss gleicfafalls  durch  Kedex  in  der  Oblongata. 

Wir  sehen  beim  Angstaffect  den  erwähnten  Abschnitt  des 
Centralorgans  in  ganz  hervorragender  Weise  betheiligt,  wir 
glaab«!  weiter  gehen  und  der  Hed.  obl.  eine  fundamentale 
Bedeotnng  fUr  die  Kntstehnng  der  Angst  zuerkennen  zu  dürfen. 
Die  Oblongata  ist  damit,  dass  sie  das  vasomotorische  und 
respiratoriBohe  Centrum  enthält,  das  lebenswichtigste  Organ 
nnd  eine  Verletzung  derselben  an  bestimmter  Stelle  ftlhrt  un- 
mittelbar den  Tod  herbei.  Wir  glaaben  nun  das  AngstgeAbl 
auffasBeo  zu  dürfen  als  Bewnsstwerden  der  thatsächlicb  be- 
stebenden  Affection  der  Med.  obl.  in  ihrer  Bedeutung  als  Be- 
drohnng  des  Lebens.  Diese  Empfindung  ist  in  diesem  Falle 
,das  Fremde  im  Bewnsstsein,  welches  mit  Zwang 
wirkt",  wie  mein  Vater  zu  sagen  pflegte.  Die  Lebensgefahr 
wird  als  solche  oder  in  verschiedenartiger  Transformation  be- 
wuBst  Oft  besteht  bei  diesen  Kranken  die  beständige  Furcht, 
rie  mflasleo  sterben,  sie  mttssten  gleich  oder  die  nächste  Nacht 
itM^n,  sie  würden  erschossen,  verbrannt,  man  sprenge  sie  in 
die  Lnft  n.  a.  w.  Oder  in  transfijrmirter  Weise:  ihre  Ange- 
httrigen  leben  nicht  mehr,  oder  es  geschieht  oder  droht  ihnen 
Dies  oder  Jenes,  —  oder  die  Kranken  sind  aus  der  Gnade 
geftilen,  sind  ewig  verloren,  werden  nicht  mehr  gesund  u.  s.  w. 
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—  rersohiedeoe  ErkläraogsverBnobe  deti  gewiss  wesei^ob  glei- 
cheo  fundameDtaleu  Vorganges.  Zuweilen  können  die  Besorg- 
nisse  einen  sehr  kleinlichen  Charakter  tragen  nnd  doeh  der 
Ausdruck  einer  tiefen  Angst  sein.  Oaas,  obgleich  ein  Gefllhl 
von  Bedrohung  des  Lebens  zu  Grunde  liegt,  gerade  diese 
Kranken  nicht  selten  zum  Selbstmord  sobreiten,  ist  nur  ein 
Boheinbarer  Widerspruch.  Durch  den  Affect,  wenn  er  eine  ge- 
wisse Böbe  erreicht  hat,  wird  das  Bewusstsein  gel&bmt  und 
der  Act  des  Suicidium  erfolgt  schliesslich  in  rein'impulflirer 
Weise.  Eine  schwer  Helanobolisehe,  die  aiob  noch  in  der  An- 
stalt befindet,  versuchte  den  Selbstmord,  obgleich  sie  fürchtet, 
in  jener  Welt  verloren  zu  sein.    Dies  ist  ja  nicht  selten. 

Wenn  unsere  Auffassung  des  der  Angst  zu  Grunde  lie- 
genden Vorganges  nur  auf  die  Fälle  mit  ausgesprochener  Prft- 
cordialangst  zu  passen  scheint,  so  steht  ea,  wie  wir  glauben, 
ausser  Zweifel,  dass  bei  jedem  melancholischen  Angstzustand 
von  gewisser  Intensität  reepiratorisobe  Bewegung  und  tiefgrei- 
fende rasomotorische  Stttrung  vorhanden  sind.  Diese  Erschei- 
nungen nnd  auch  bei  der  in  die  physiologische  Breite  fallen- 
den Angst  vorbanden,  icb  werde  darauf  znrDckkommen. 

Auf  der  anderen  Seite  glaube  ich  allerdings,  dasa  gewisse 
Erscheinungen  von  Angst  noch  directer  organisch  begrOndet 
sind  als  in  der  hervorgehobenen  Weise.  Sie  «nd  gewiss  oA 
darauf  zurDckzufllhren,  dass  die  Ernährungsstörung  im  Gehirn, 
der  Beginn  der  Atrophie  zum  Bewusstsein  kommt  So  wenn 
wir  die  Furcht  wahnsinnig  zu  werden,  von  Soleben  ftusaem 
hören,  die  es  schon  lange  sind.  Hier  ist  es  direct  der  cen- 
trale Vorgang  als  solcher,  der  die  bestimmte  lUofatang  der 
Angst  erzeugt. 

Wenn  wir  glauben,  dass  es  sich  bei  der  Angst  darum 
bandelt,  dass  ein  bestimmtes  pathologisches  Verhalten  der  Hed. 
obl.  in  einer  gewissen  Form  und  in  zwingender  Weise  in's 
Bewusstsdn  tritt,  so  entsteht  die  Frage,  wie  wir  uns  die  Be- 
theilignng  des  Grosshims  als  Organs  des  Bewusstseins  m  den- 
ken haben.  Um  dieser  Frage  näher  zu  treten  und  am  llbeT> 
haupt  das  Wesen  der  Angst  weiter  zu  erforschen,  müssen  wir 
zunächst  die  Vorgänge  bei  der  Angst,  die  im  normalen  Seelen- 
leben  vorkommt,  näher  ansehen.   Ist  schon  lange  erkannt,  dasa 
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4ie  Beoba^tnug  der  Affecte  mit  die  wicfati^ten  AnfschlBase 
Aber  die  Pathogenese  der  Seelenatörungen,  mindestena  einer 
gTOflsen  Reihe  derselben  zd  geben  vermag,  80  ist,  wie  wir 
glaaben,  dies  bei  der  Angst  in  besonderem  Maasse  der  Fall. 
Es  Bind  hier  Fingerzeige  gegeben,  welche  aus  dem  physiolo- 
pisiAeo  Gebiet  in's  pathologische  eich  wohl  verfolgen  lassen 
ond  vielleicht  noch  wichtige  Aufschlüsse  zu  geben  im  Stande 
sein  werden.  Angstzustände  scheinen  uns  deshalb  besonders 
wertb,  scharf  in's  Auge  gefasst  «u  werden,  weil  ea  hier  nicht 
mit  dem  Shok  des  AfTeetes  abgethan  ist,  aondem  weil  es  sieh 
hier  ancb  bei  normalem  Seelenleben  oft  om  Iftnger  dauernde 
AiFectionen  handelt. 

Auob  im  normalen  Seelenleben  sehen  wir  bei  den  hü- 
beren  Graden  der  Angst  die  Erscheinungen  der  Präcordialbe- 
klemniung,  Circnlation-  und  Respirationstltrangen,  die  bedeutend 
werden  kSanen.  Im  Angstaffect  ist  die  Respiration  beengt, 
die  Circulation  verlangsamt  oder  un rege! massig,  es  besteht 
Druck  auf  der  Brust  oder  im  Eplgastrium,  es  tritt  Blässe 
des  GeBichtea  ein,  manchmal  ein  gewisser  Orad  von  Exoph- 
thalmus, dann  Zittern,  eine  Gäueehaut  lHufE  aber  Rücken  und 
Extremitäten.  Diese  sind  kühl,  werden  schwer,  wie  gelshmt, 
versagen  achliesalich  ihren  Dienst.  Bei  Dauer  des  Affectes 
bricht  SobweisB  aus,  der  „AugstschweiBa".  Endlich  ist  eine 
constante  Erscheinung  eine  Beschleunigung  der  Stuhlaualeerung. 

Die  auf  der  BObe  des  Affectes  vorhandenen  Erscheinungen 
sind  die  eines  TaBomotoriscben  Krampfes.  Es  sind  wesentlich 
dieselben  wie  bei  Reizung  des  Sympathicus,  welche  eine  Ver- 
engung bis  Verscbltessung  der  Geisse  bewirkt. 

Wir  beobacfateu  demnach  in  der  melancholischen  Angst 
neben  den  Erscheinungen  von  Seiten  des  Vagus  solche  von 
Seiten  des  Sjrmpatbicus.  Diesen  beiden  Nerven  kommt  ein  an- 
tagonistisches Verhalten  zu.  WSfarend  Reizung  des  Vagus  die 
Herzaetion  verlangsamt,  die  Gefässe  erweitert,  die  Darmbewe- 
gung besoblennigt,  erzeugt  Reizung  des  Sympathicus  Verenge- 
rang  der  Geßlase,  Beschleunigung  des  Pulses,  und  wie  Pßüger 
naobgewieeeu  hat,  Verlaugsamuug  der  Darmbewegung.  Hier 
kommt  besonders  der  Splanchnicus  in  Betracht,  der  zugleich 
der  eisflussreicbste  GefKssnerv  ist.    In  unseren  Fällen  haben 
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wir  die  Symptome  von  Seiten  der  beiden  ^itagoriitiiche« 
Nerven,  theile  neben-,  theils  nacheinander,  und  es  seheint,  du» 
Reizung  des  einen  reSeotorisßh  Reizung  des  andereo  heirer^ 
mit,  wStirend  der  erste  erBchlafft.  Wir  nillBsen  dabei  in  Aoge 
behalten,  dasa  I>ei  den  AngatzaBtAnden  unserer  Helanob^kM' 
ein  chronischer  Zustand  eeit'weise  durch  acute  AnCSlIe  niit«r- 
brocfaen  wird. 

Die  Erscheianngen  eiuea  andauernd  krampfhaften  Ziutaad«» 
des  vasomotorischen  Nervensystems  von  gewisser  Hohe  b»- 
stehen  in  einer  grossen  Reihe  unserer  Fälle  oft  lange  Zeit:  di« 
Bl&sse,  die  Kohle  und  Cyanose  der  Extremitälea,  der  klein« 
Puls,  das  leicht  eintretende  Zittern.  Wesentlich  ist  hierbei  si- 
gleioh  die  Blutarmuth,  die  meistens,  aber  dann  doch  keines- 
wegs immer  bei  unseren  Kranken  besteht.  Und  wenn  wir 
„Anfimie"  als  Ursache  der  uns  beschäftigenden  Zustände  an- 
nehmen, 80  sind  wir  uns  wohl  bewusst,  dass  es  nicht  di« 
Blutarmuth  an  sieb  ist,  die  die  Erscheinungen  veranlasst,  deoa 
Blutarmuth  schon  sehr  hoben  Grades  maeht  als  solche  noeh 
keine  Seelenstfirnng,  sondern,  dass  es  die  mit  dw  Anftmie  Ter- 
bundeoe  oder  ohne  sie  vorhandene  veränderte  Blntmisohong 
ist,  mit  der  wir  es  zu  tiiun  haben.  Wenn  also  durch  m^geU 
bafte  Ernährung  —  bei  An&mie  —  das  Gehlru  beeintrSehtigt 
ist,  so  mnas  noch  ein  Weiteres  hinzukommen,  um  die  eigea- 
tbBmliohe  SttSrung  seiner  Function  zu  erzeugen,  die  uns  be- 
schäftigt. Diese  Veränderungen  der  Blutmisehnng  sind  nna 
fVeilicb  unbekannt,  die  Erscheinungen  aber  weisen  ans  dooh 
anf  einen  Theil  der  Quellen  hin,  welche  die  abnorme  Zusammen- 
Setzung  des  Blutes  bedingen. 

In  den  von  uns  betrachteten  Fällen  besteht  beinahe  immer 
Stltrung  der  Verdauung.  Nach  der  Steigerung  der  Darmtbä%- 
keit,  die  wir  im  Angstaffect  beobachten,  folgt  ganx  gewdfaO' 
lieh  eine  mitunter  ausserordentlich  hartnäckige  Obstraetion. 
Diese  ist,  wenn  wir  sie  als  Folge  von  Reizung  des  äplanoh- 
nicus  auffassen,  Theilerscbeinung  der  Affeotion  des  Sympatbieoa, 
die  wir  ftlr  wesentlich  bei  unseren  ebronisciien  Angstsaständaa 
halten. 

Wir  dOrfen  hier  in  der  Erklärung  des  Znatandcs  eines 
Schritt  weiter  geben.    In  einer  grossen  Reihe  nnserer  Fälle 
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iat  ttse  banrartietQBde  EtBcheisuBp  die  Cyanoss,  die  relative 
Uaberladiug  dei  BluteB  mit  Koblenafture.  Während  nun,  wie 
•ehoD  erwAlmtv  Beisnng  des  SplanohoieuB  die  Ferätoltik  bemmt, 
regt  dieeer  Nerv  die  OarmlKTregiiiig  iu>,  wie  dnrob  Mager  und 
tarn  Batdt  g«z^  ist,  warn  der  Darm  Tenflaes  Blut  entbftlt '). 
Es  liegt  daber  nahe,  anxunebmea,  dau  bei  der  in  unseren 
Fftllen  beetebeaden  ungleicbm&Bsigen  BJatrertbeilung  die  Kohlen- 
•ftare,  wekbe  demaacb  für  die  Peristaltik  erforderlich  ist,  ihre 
pt^eiologiscbe  Wirkung  auf  den  Splanchnicus  oiobt  übt,  wäb- 
reod  sie  vieUeiciit  einen  Reiz  an  anderer  Stelle  setzt. 

Die  Tbatiacbe,  dass  bei  den  ebronisaben  AagatzuttAndeo, 
weiche  uns  bescbäiligen,  offenbar  der  Sympathicua  wesentlieb 
betheiligt  ist,  gewinnt  eine  wichtige  illuatratton  durch  dea 
Umstand,  dass  bei  Qeiatesgeaunden  es  gerade  abdominale 
Leädeo  sind,  welohe  Angstge^bl  berromifeo,  im  l&ngat  auf- 
(UUg  gefundenen  Gegensatz  zu  manehen  und  zwar  bödist  de- 
kWrea  Longenkrankheiten,  bei  welchen  relative  £uphorie 
beetehL 

£iDe,  ttbrigens  hier  ohne  Zweifel  seeundftre  Reizung  des 
VagDS  beweist  die  bei  Patienten  unaerer  Kategorie,  welche 
aasgesproebeDe  VerdauongsstJJrnag  zeigen,  hftnfig  berrortre- 
leade  aobaltende  Pulsrerlangsamung. 

E>ie  VerdaauBgastörung  macht  sich  dorch  eine  Reihe  von 
firacheioangen  geltead.  Appetitlosigkeit  besteht  schon  bei  den 
An^tzust&ndea  des  normalen  äeelenlebeus  und  ist  bei  den 
UebiaflboUsebeD  geradezu  die  Regel.  Dann  der  oft  bedeutende 
foetor  az  ore.  Der  Obstroetion  haben  wir  acbon  gedadit.  Auch 
in  deo  seltenen  Fällen,  wo  besserer  Appetit  vorhanden  oder 
wo  doi^  die  Nahrungsaufnahme  gentlgend  oder  selbst  reich- 
lioh  iat,  bleibt  während  der  Dauer  der  StiJrong  die  Emfibning 
sebtecfat,  zum  Zeichen,  dasa  auf  eine  zunächst  unerklärliche 
Weise  die  Aesimilation  geatört  ist  Alle  diese  Erscheinungen, 
die  von  Organen  ausgeben,  die  vorzugsweise  vom  Sympatbi- 
eua  isoervirt  sind,  sprechen  fQr  deasen  erhebliche  Bethei%ung. 

Welche  Zo-setzungsproducte ,  deren  AussebeiduDg  durch 
den  Dann  gehemmt  ist,  die  Blutmiscbung  alterireo,  wissen  wir 
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Hiebt,  iDdessen  weist  die  oft  Torhandeoe  Cyanose  hier  wiedermn 
auf  die  CO',  die  als  Product  des  Stoffwecfasels  in  den  Ltm^ 
onr  zum  Theile  ausgesehiedeo  wird.  Es  darf  hier  daran  a- 
ionert  werden,  dass  die  Fettbildung:  in  den  uns  beMhUtigeo- 
den  Zust&nden  erheblicli  beeinträebti^  ist.  Statt  des  Fettet ' 
bilden  sich  dessen  Endproducte,  Kohlensäare  und  Wasser. 

Ftlr  die  Störung  im  Verdaunngsapparate  hOchst  wiebtig 
ist  die  hydrämische  Blutbeschaffenbeit,  die  sich  in  unseren  HUn 
allmälig  ausbildet.  Dass  die  wässerigen  Bestandtheile  des  Bhta  , 
vermehrt  sind,  beweisen  manche  Erscheinungen.  Einmal  kotonl 
ftlr  die  Obstniotion  unzweifelhaft  auch  die  za  geringe  WaiHr- 
aasseheidung  und  ZurDokhaltung  des  Wassers  im  Blnte  ia  B»- 
tracht,  auf  demselben  Umstände  beruht  allem  Anscbelae  uA 
die  so  sehr  gewöhnliche  Trockenheit  der  Haut.  WfthrenAw 
die  Dormaleo  Aussobeidungen  der  w&sserigen  Bestandthnle  da 
Blutes  vermindert  sind,  erfolgen^  sie  leichter  an  abnormen  SteUeit 
wir  beobachten  häufig  Oedeoie  an  versehiedenen  ParttieBt  i 
namentlich  um  die  Knöchel,  an  den  Augenlidern,  und  oft  genf 
in  unseren  FMlen  will  uns  scheinen ,  als  ob  solebe  leiohterai 
Grades  im  Genträlorgan  erfolgten.  ColaiKeim  ')  fUhrt  aas,  dW 
eben  die  Hydrftmie  selbst  die  Perweabilitfit  der  OcfKsswUd* 
erhöht.  AnfTallend  ist,  dass  die  Oedeoie  nicht  selten  bei  Rc- 
oonvalescenten  eintreten,  wo  ea  den  Anachmn  hat,  als  ob  du 
Blut,  indem  es  zu  normaler  Beschaffenheit  zorüekkehre,  du 
tlbersebttssige  Wasser  ausscheide. 

FOr  die  Störung  der  Blutmischung  ist  bei  unseren  Krartw 
gewiss  oft  die  altertrte  Bauttbfttigkeit  wesentlicb.  Die  Bsst 
im  Paroxysmas  der  Angst  der  Sitz  erhöhter  Schweisssecrelion. 
erscheint  später  sehr  b&nfig  trocken,  dürr,  pergamentartig,  die 
Ferspiration  wie  die  Schweiseseoretion  herabgesetzt  und  da- 
durch die  Anhäufung  von  Auswurfstoffen  im  Blute  bedingt. 

Was  die  Muskeln  betrifft,  so  sind  die  motorischen  BIß- 
rungen  in  den  Psychosen,  auch  wo  es  sieb  nicht  um  in  die 
Augen  springende  Erscheinungen,  wie  Krämpfe  und  Lfibmaagoi 
bandet,  von  grösster  Wichtigkeit.  Die  Affeote  sind  im  S^ 
Sunden  und  kranken  Zustande  dureh  eigenthttmliohes,  uolo- 
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risebes  Verbalten  oharakterisirt,  derart,  daas  man  Tielleicht 
raanehen  Affect  aus  dem  Anblick  der  Mnskulatur  erschliessen 
könnte,  wenn  dae  GeBioht  TerhUllt  und  die  Stimme  unhSrbar 
w&re.  Der  erhChte  Tonus  der  Muskeln  im  Zorn,  die  gleiob- 
sam  geladen  erscheinen,  bis  die  Entladung  erfolgt,  die  an  das 
Convolsive  grenaenden  Contractionen,  —  dann  in  der  Angst 
die  „Lösung  der  Glieder",  ihre  Erschlaffung,  ibr  aubparetischer 
Zostaad,  das  Zittern,  das  Kniescblottern  sind  unmissTersteb- 
bare  Zeicfaen  der  entsprechenden  AffectznstSnde.  Qerade  hier 
aber  ist  aaeh  die  Fortsetznng  ans  dem  physiologischen  Gebiet 
in's  pathologische  eine  deutliche.  Was  dort  eine  vorUberge- 
hende  Erscheinung  war,  die  sieb  lOet,  wenn  die  Beherrschung 
dnrch  den  Affeot  rorUber  ist,  das  wird  hier  bleibender  Zu- 
stand und  dieser  tritt  oft  mit  solcher  Selbständigkeit  auf,  dass 
er  nicht  anf  die  alterirte  Innervation  in  Folge  des  Hirnleidens 
allein  znrBckgefllhrt  werden  kann,  sondern  dass  er  gewiss  als 
znanohmal  tiefe  Elrnährungsstörang  des  motoriseben  Apparates 
sdbst  anfgefasst  werden  muss ').  Die  motorischen  Symptome, 
welche  in  so  prägnanter  Weise  die  Angstzustände  bei  nor- 
malem Seelenleben  begleiten,  treten  in  protrahirter  und  mannig- 
fadi  veränderter  Form  in  der  melancholischen  Angst  hervor. 
Geben  wir  etwas  anf  die  einzelnen  Erscheinungen  ein.  Wenn 
der  Schreck  und  die  Angst  „in  die  Glieder  ffthrt",  so  entsteht 
oft  Zittern  der  Eitremitäten.  Es  fragt  sich,  wie  diese  un- 
regelmässigea  schwachen  Contractionen  ron  kurzer  Daner  za 
erklären  sind.  Hatte')  sagt,  das  Zittern  sei  meistens  eine 
Folge  von  AbsobwächuDg  der  Innervation ').  Wir  glauben, 
dasB  auch  der  vasoj-olorische  Krampf  des  Angstaffects  zur 
Erklärung  der  Pathogenese  des  Vorganges  herbeigezogen  wer- 
den kann.  Durch  die  Contraction  der  kleinsten  Gef^e  ent- 
steht Anämie,  diese  reixt  die  sensibeln  Haut-,  vielleicht  Muskel- 


■)    Vgl.  ■>.  SaWriff,  Al)g.  Zttchr.  XXVIII.,  S.  383. 

?)    KruikhaiMD  in  NerTOiuj'iMiD«,  8.  330. 

*)  PbyaiologUcb  Iil  du  Zillern  manobn»]  ebn  die  Folge  *od  ter- 
■iSikiar  iDuerTaüDo.  Babc  gtflbta  nnd  gewandM  Arbeitw  bekomiiMD,  wenn 
■i»  beiondera  blas  Arbeit  tDsfflbreD  wollao,  wobei  «ie  genUt  «nergiMb 
InntTTiteB,  laicht  Zittern.  .-.  , 


206  RolUr, 

nervea,  und  die  Gontraetionen  entetehen  durch  reflectoriBche 
Reizung  der  motorischen. 

Die  Bleischwere  in  den  Gliedern,  die  Oeialesgeanode  in 
der  Angst  empfinden,  belästigt  auch  die  angstroll  Melancfao- 
Haohen.  Diese  werden  leicht  mBde,  sind  mUde  auch  ohne  Be- 
wegung, klagen  SiShwere,  Schmerzen  in  den  Gliedern.  Dam 
kommt  das  GefSbl  ron  Unrahe  bei  der  Müdigkeit.  „Iflh  Mb 
mUde  und  habe  doch  keine  Ruhe",  kann  man  oft  genug  hfiren. 
Eine  Kranke,  die  sich  gegenwärtig  in  der  Anstalt  befndet, 
äusserte,  „sie  habe  Angst  in  den  Gliedern".  Die  Klagen  Ober 
abnorme  Sensationen  in  den  Gliedern  sind  bei  den  uns  be- 
schäftigenden Kranken  beinahe  constant ').  HOchst  merkwflrdtp 
ist  die  Klage  Mancher,  dass  sie  Morgens  mflder  seien  ab  Abends. 
Es  ist  sehr  häufig,  dass  sich  die  Melanchotiachen  Abends  Ober- 
haupt besser  befinden  als  Morgens,  eine  Beobachtung,  die 
auch  bei  nicht  seelengestOrten  Hypochondern  mitunter  zutriSL 

Das  motorieche  Verhalten  im  Allgemeinen  ist  bei  unseren 
Fällen  ein  sehr  wechselndes.  Während  die  freidlge  ExaltattoD 
des  Tobsüchtigen  den  motorischen  positiven  Pol  za  h1den 
scheint,  so  die  starre  Bewegungslosigkeit  des  von  stummer 
Angst  Beherrschten  den  negativen.  Aber  nur  scheinbar.  Denn 
wenn  wir  näher  zusehen,  wird  die  ganze  Scala  innerhalb  der 
Zostände  durchlaufen,  welche  unter  dem  Zeichen  der  Angst 
stehen,  und  es  kann  der  wilde  Bewegung-  und  ZerstOning- 
drang  des  tief  gestörten  Maniacus  durch  Angst  hervorgemfen 
sein,  wie  die  hulfesuchenden  und  abwehrenden  Bewegungen 
des  angstvoll  Melancholischen.  Da  wo  die  passive  Angst 
herrscht,  Oberwiegen  die  Flexoren;  ein  Kind,  welches  ^eh 
ängstigt,  zieht  sich  in  sieh  zusammen,  es  war  im  Uterus  ge- 
zwungen, die  mSglich  gebengte  Haltung  einzunehmen  *).  Bei 
activen  AusbrOchen  können,  wie  schon  erwähnt,  bedeutende 
motorische  Entladungen  stattfinden,  v.  Solbrig  >)  hat  die  Be- 
ziehangen  des  Huskeltonus  zur  psychischen   Erkrankung  er- 

■)  Senaib)«  StOranggii  aind  bei  noseren  Kruihen  Hbr  hlnfig  und  Mbr 
wichtig,  kSnnen  abet  int  Erkllrung  der  una  bMobUligandeD  EnohaintmgvD 
nur  Kum  kleioin  Tbei)  T«rweDdet  werdgn, 

*)   Tgl.  Kravu,  Die  Eiteaiorea  n.  i.  w.    Dieae  Zeltiobr.  X.,  8.  91. 
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Srtert,  ftusgebend  von  der  Anschauung,  daaa  „Alles,  was  im 
BewowtBeiD  als  Erfolgroratelluag  auftritt,  um  sich  iu  weiterer 
E^wicfceloDg  ala  WilleuBimpuls  und  darauf  folgende  reale 
HsodtoDg  geltend  zu  macben,  auf  der  Basig  der  Production 
oder  Reproduotion  von  BewegungsgelTlbleD  ruht,  welche  jeder 
ErfolgToratelluDg  und  jedem  in  der  Handlung  zu  Tage  treten- 
den wirklichen  Erfolg  voraiugehen  uiUsBen".  — 

In  unBeren  Fttllen  ist  das  motorische  Verhalten  in  der 
einen  oder  anderen  Weise  ganz  gewöhalich  gestört,  beide  Mo- 
neole:  die  psychische  Innerration  und  die  Ernährung  der 
Husketn  sind  alt«rirt  nnd  die  eine  Schädliehkeit  wirkt  bedin- 
gend auf  die  andere  ein.  Es  wird  oft  schwer  zu  entBcbeiden 
seJD,  welches  Moment  im  Verlaufe  der  Krankheit  das  aus- 
seblaggebende  sei.  Die  Kranken  haben  mitunter  ein  eigen- 
tbflmlidies  GefUhl  der  Wechselwirkung.  Eine  Patientin  un- 
serer Kat^orie  fiasBerte  ktlrzlich:  „es  sei  sonderbar,  wie  ihr 
Befinden  sieh  andere.  Wenn  sie  im  Kopf  frei  sei,  daun  spüre 
SM  es  schwer  in  den  QUedern,  und  wenn  sie  Schwindel 
kab«,  dann  sei  Alles  im  Kopf  and  die  Glieder  seien  frei." 

Die  Fragen,  inwieweit  hei  den  motorischen  Störungen  in 
des  Payebosen  psychische  Einwirkung,  trophische  Einflasse  roa 
Seiten  des  Centralorgans  und  trophisches  Verbalten  der  moto- 
lisehen  Nerven  und  der  Muskeln  in  Betracht  kommen,  gehören 
EU  den  wiebtigstea  Aufgaben.  „Untersnchnngen  der  faradiscben 
und  der  galranisoben  E^egbarkeit  haben  mit  Bestimmtheit  sa 
dem  Schlüsse  geftlhrt,  dasa  von  den  Centralorganen  ans  eine 
st&ndige  Einwirkung  auf  Nerven  und  Muskeln  Statt  haben 
fflWB,  deren  Aufgabe  eine  Regelung  dieser  ist,  eine  Einwirkung, 
die  wir  nach  allen  Thatsachen  trophisoben  Gentren  in  der 
grauen  Substanz  des  Rückenmarks  zuschreiben  müssen ')." 
Anf  der  anderen  Seite  fällt  ein  Theil  der  ErnAhrung  der  mo- 
torischen Nerven  den  Norrenendplatteu  in  den  Muskeln  in 
nnd  aoob  ftr  diese  ist  eine  trophische  Einwirkung  durcb  die 
melorischeu  Nerven  zufolge  gewisser  elektrischer  Erscheinungen 
wahrscheinlich '). 

')  Anifi/,  Bbar  dls  EiowirkiiDg  der  Cealitlorgans  «of  Ha  Errogbarkeit 
dar  motoriccbeii  Ncrren.    ArobiT  fQr  Pijchialria,  Till,  3. 
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EiDgebend  bat  sich  Tiggea  ')  mit  der  Uotilität  in  den  P»;- 
ohgsen  beschäftigt.  Er  prtlfte  sie  mit  dem  inducärtea  tutd  mit 
dem  constanten  Strom  und  fand  mit  dem  ersten  bei  Melaa- 
cbolie  mit  Sensationen  und  bei  einfacher  Uelaneholie  die  Con- 
tractilität  der  Flexoren  und  Extensoren,  sowie  die  Schmerv- 
cmpfiodlicfakeit  vermehrt,  bei  Melanchulie  mit  Stupor  beide 
vermindcit.  Die  Ernährung  Übte  geringen  Eiofluss,  ebenso  der 
Grad  der  psychischen  Verstimmung  und  Unruhe.  Geringere 
Krankheitsdauer  schien  eher  mit  sehr  gesteigerter  Coatractilitttt 
verbunden  als  grössere.  Der  eonstante  Strom  ergab  Bowobl 
mit  als  ohne  Einschaltung  des  RDckenmarks  verminderte  Er- 
regbarkeit, Diese  Alterationen  der  Mnskelerregbarkeit  sind 
Tou  hoher  Bedeutung  fttr  die  Erwägung  der  gestörten  moto- 
rischen Innervation,  sowie  der  Beeinträchtigung  der  Eroäbrong 
der  Muskeln,  die  wir  annehmen  müssen. 

Hier  sind  vasomotorische  Einflüsse  central  und  peripherisob 
fUr  die  Pathogenese  wichtig.  Ferner  aber  dUrfeu  wir  ina 
Hinblick  auf  die  Bedeutung  des  vegetativen  NerreDayatenu  für 
die  uns  bescb&fligenden  Zustände  daran  erinnern,  dass  keia 
Geringerer  als  Remak  der  Ansicht  war,  dass  „alle  willkärlicbeo 
Uuskeln  des  Körpers  unter  einem  vom  Sympatbicus  ausgebea- 
den  Tonus  ständen"  '). 

Dass,  wenn  die  Ernährung  der  Muskeln  gestört  ist,  dies 
eine  Rückwirkung  auf  das  Centralorgan  haben  muss,  scheint 
auf  der  Band  zu  liegen.  Wir  mtlssen  einen  Circutus  vitioauB 
gest<)rter  motorischer  lunervation  und  trophischer  lUlckwirkung 
auf  das  Centralorgan  annebmen.  Bei  dem  abnormen  Zustande 
der  Muskeln  liegt  die  Annabme  nahe,  dass  eine  relativ  ge^ 
ringe  Tbätigkeit  derselben  in  abnornem  Grade  ErmUdungs- 
producte  setzt,  ja  die  Tbätigkeit  ist  hei  der  Unruhe  der  betr. 
Patienten  nur  selten  erbeblich  vermindert  und  selbst,  wenn  dies 
der  Fall  ist,  wie  bei  der  Melancbolioa  attonita  wird  die  Er- 
n&bruugsstöruDg  der  Muskeln,  die  bei  diesem  Zustande  oft  zu 
einer  aÜgemeineo  Atrophie  derselben  flüirt,  dieselben  oder  Ahn- 

')  DI«  RMction  des  Nerrao-  and  HDikBlijBtsmi  Oeitteakranker  gegn 
ElMtticitllt,  ADg.  ZliebT.,  XXX.,  i  u.  XZXI.,  2. 

')  EulmAurg  nnd  Guttmann,  die  Patbologle  dei  S^mpatbicnt.    8.  147. 
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liehe  ZerBetsuDgsproduote  liefeni  wie  die  firmfidäng.  Die 
Tiggea'aohea  ErgeboiKe  mit  dem  constaateo  Strom  sind  hier 
bedestDiigsvoll,  denn  es  eiod  ebea  die  Ermadungsprodnete, 
Kohlensäure,  Milchsftare  u.  s.  w.,  welche  die  Erregbarkeit  der 
Xoekein  herabsetzen  ').  Bei  den  Resultaten  mit  dem  Indactione- 
Strom  wirkte  jedenfalls  die  von  Tiggei  selbst  erhöht  gefundene 
SenaibiliUt  mit,  die  in  unseren  Fällen  von  grßsster  Wichtigkeit 
ist,  deren  Besprechung  aber  nicht  in  den  Kreis  föllt,  den  ioh 
Bir  fllr  diesen  Vortrag  gezogen  habe. 

Noch  haben  wir  die  wichtigste  und  schwierigste  Frage 
niebt  betproehen,  die  naeh  dem  Verhalten  des  Gehirns  im 
AngstJtffeet  und  in  der  chronischen  melaaeholischen  Angst. 
Aoatomiache  Anhaltspunkte  haben  wir  sehr  wenig,  wir  mtUsen 
daher  von  sonst  bekannten  physiologiacbeo  und  pathologiBoben 
Oesiobtaponkten  aus  die  Erklärung  suchen. 

IMe  E^rscheinung  eines  im  Augstaffect  höchsten  Grades 
Befindlichen  maeht  den  Eindruck  eines  Erstarrten.  Die  Auf- 
merksamkeit fQr  die  SinneseindrUcke  ist  herabgesetzt  bis  er- 
loachoi,  das  Bewussteein  von  dem  einen  erschreckenden  Ein- 
dmck  beherracht,  der  die  Angst  hervorrief,  die  Haut  kühl, 
blaas,  oyanotiscb,  es  bMtehen  weiter  die  oben  erwähnten  Er- 
seheiBUOgen.  Wenn  nun  auch  b^  der  ehronischen  melaocho- 
liseben  Angst  diese  Erscheinungen  sich  ändern,  tbedlweise  nm- 
kehren,  so  bleibt  eine  relative  Eratarrnng  des  Bewusstseins, 
wenn  ich  mich  so  ausdrtickeD  darf.*  Das  Frobtem  der  Aof- 
merkaamfceit,  dieser  einstweilen  nicht  weiter  zu  erklärenden 
Hodification  der  psychischen  Innervation  stjisat  uns  hier  anf. 
[Ne  Aufmerksamkeit  ist  von  den  dem  Bewusstaein  zugebracbten 
Sinneaeindrfl^en  in  solchem  Grade  abgewandt,  daas  die  Ausaen- 
weit  fhr  die  Kranken  oft  nicht  oder  kaum  mehr  existirt,  ein 
Zustand,  den  SneU ')  als  üligorie  bezeichnet  bat.  Sie  iat  ana- 
Khlieaalich  auf  die  beengende  Gefbhlaalteration  bin  gerichtet, 
welche  das  Bewusstaein  beherrscht.  Von  hier  aus  werden  die 
centralen  Sinnesendigungen  innervirt  und  es  entstehen  die  der 
Bi^ui^  der  Angst  eDtspreobenden  Hallacinationen. 

■)    Rani*,  Pbjitol.,  B.  «34. 

')    Auf  dw  HBtarfoTtchatTenkDunliuiK  lu  CMiel,  1B78.  ^-~  i 
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Die  Abgeaohloatenbeit  dea  BewusatseiiiB,  die  atuohetuende 
UnempfiDdliehkeit  fllr  SiaaeaeindrUcke,  die  motoriwbe  Uobe- 
weglichkeit  werden  ia  dteseo  Fillen,  zamal  in  der  Hei.  atton. 
ölt  sebr  gross  und  nAhern  sich  den  ZusUnden  tod  Hjiterie 
mit  AnSstkesie  und  Lähmung.  Rotenthai ')  hat  kflnliefa  bei 
zwei  derartigen  Fällen,  die  beide  anf  heftige  OemfithserregasB; 
entstanden  waren,  die  Erregbarkeit  der  der  Lähmung  ent- 
apreebenden  Gehirnhälfte  geprüft  und  ^nen  Bimtorpor  ge- 
funden, der  in  beiden  Fällen  das  Durcbleiten  einei  galvaniacheo 
Sbttmes  von  40  Elementen  bei  metatliscber  Wendung  ohne 
Sehmerz  ertrag,  während  unter  normalen  VerhtitniBeen  ein 
Strom  TOD  13 — 16  Eiern.  sohmerzhsfteB  Durohiucken  an  der 
gereizten  Korpfhälfte  erzeugt 

Ad  einen  „Himtorpor",  wenn  auch  geringeren  Gradea 
werden  wir  bei  unseren  Fällen  oft  erinnert  Anftithem  hohco 
Grades  beweist  in  dem  Falle,  von  welchem  ich  ausgegangea 
bin,  das  Ausreissen  der  Haare.  Wie  wir  uns  anatomiBob  die 
Sache  erklären  sollen,  ist  schwer  zu  sagen.  Wenn  uns  aber 
nnwillkttrlicb  die  Vorstellung  einer  Eratarrnng  sich  geboten  bat 
und  wir  diese  Anschauung  auf  den  Zustand  des  Gehirns  im 
Angstparoxysmus  und  in  der  chroniadien  Angst  Ubertragen 
wollen,  so  haben  wir  ftlr  eine  solche  Aneobauung  eine  be- 
dentsMne  Analogie.  Die  Schwierigkeit,  den  apoplektisdiea 
Insult  bei  kleinen  ErgOasen,  wo  der  Hiradnick  und  die  dnroh 
ihn  erzeugte  Anämie  die  Ursache  nicht  sein  können,  zu  er- 
klären, bat  TrousMott  zu  der  Annahme  einea  „itonnenent  o6- 
röbral",  Jackson  zu  der  einea  „shok",  Jaceoud  einer  „n^vro- 
\yiÄ6  gefllhrt  Nothnagal*),  obgleieb  er  die  Eratdiunnog  fllr 
dadurob  nicht  genügend  aufgeklärt  hält,  findet  doch,  daaa  die 
Anecbaunng  von  einer  „Gebirnerataming"  etwas  Vertookendea 
habe  and  fllbrt  ab  physiologisdies  Analogen  an,  dass  asob 
pIMzlJoban  Durebachneidungen  dea  Rllckenmarks  bei  Veraasen, 
anmittelbar  naeb  dem  Eingriff  ron  der  unteren  Hälfte  her  kenne 
Refleie  mehr  ausgelost  werden  kennen. 

Wir  dnrfen  Tfell^bt  annehmen,  dais  ea  sich  beiB  Sbok 


■)    ATcbi*  rOr  PBTablaiTie,  IX.,  I- 
*)  r.  2«M«m,  XI.,  f.  HUfta,  B.  89. 
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des  AngstparoxTBtnus  und  bei  der  ebronigebea  Erstarniiig  dtt 
AngatmelaDobolie  um  einen  TeTänderten  Zustand  der  Elemente 
des  6e&ims  bandle,  obarabterislrt  durch  Bebarrang  der  Molft- 
enle  in  der  dnreb  den  Angetshok  und  die  dadnrch  bedingte 
hnerration  herrorgerufenen  Lage,  fo  dsai  etwaige  Eindrucke 
in  der  dadurch  gegebenen  Richtung  geleitet  werden,  wtirreod 
die  Leitung  in  anderen  Rlchtnogen  vernichtet  oder  erechwert 
wfc-e"). 

Die  Vorstelhing,  welobe  bei  der  Kranken,  reo  der  wh  im 
Eingang  sprach,  sehr  herrortritt,  aber  auch  nonst  bei  den 
Kranken  unserer  Kategorie'  nicht  selten  beobachtet  wird :  es 
vergehe  keine  Zeit,  laut,  glaube  ich,  gar  keine  andere  Deu- 
tnog  zu  als  eine  verminderte  Beweglichkeit  der  Molecale  dea 
Qebims,  denn  an  deren  Bewegung  ist  gewiss  die  Voratellung 
der  Zeit  gebunden.  Im  Schlafe,  in  dem  jene  Bewegung  auf- 
gehoben ist  oder  anregetnoAssig  vor  sich  gebt,  ist  die  Zeitror- 
stellnng  angehoben*)  oder  —  im  Traum  —  verworren. 

Der  Seblaf  bietet  uns  fllr  unseren  OegenetaDd  manebe 
phystolog^sefae  Anhaltspunkte ,  denn  in  den  höheren  Qrsden 
dn  uns  beschäftigenden  Zustandes  ist,  wenn  ich  so  sagen  soU, 
tia  partidler  Schlaf  vorhanden,  ein  Sobiaf,  ausser  in  der  Rieh- 
tang  der  das  Bewnsstsein  beherrseheuden  Angst.  Das  Wesen 
des  Schlafes  besteht  in  Aufhebung  des  Bewuastseine,  in  un- 
teren Fallen  bandelt  es  sich  um  Einengung  und  Trübung  dea- 
sriben.  Wie  der  Schlaf  physiologisch  zu  erklftren  sei,  dartiber 
lind  die  Meinungen  verschieden.  Irgendwie  beruht  er  auf  Au»- 
Khaltong  der  Gehirnrinde,  aber  ea  fragt  aush,  ob  Ermttdnngs- 


')  StSning  der  Leitung  in  CentMlorgan  ohne  ünlerbrechaDg  deiaelbsn 
und  ohne  Zweifel  auf  fthuliobera  dlooBemcnt  cdrdbTal  berabend,  wie  ei  in 
BMtreii  Pillen  In  gefiDgeren  Ond*  faeitiht,  habe  kb  Mnllob  bei  Com- 
nolio  cerebri  beobaohtet.  Der  nieht  ■BslengaltBrte  Kranke  bafand  aich  in 
^elge  der  Knaaarat  heftigen  Erachätlening  im  Znatande  beioabs  anfgabobanen 
Bewuuta^M.  AI*  Ich  ihio  in  mna  HavtwnndB  as  d«r  Waage  NlUite  ein- 
>4X,  aagte  er:  .Was  maobt  man  mir  für  Bohneraeti  in  Meiner 
Hlbe?«  Praatisober  kann  wohl  eine  B  am  mang  in  dar  Leitung  der  bopfls' 
'■ng  nioht  aa«geapi«obnD  werden. 

']  Naob  einem  reafat  tiefen  SiobWe  babon  wir  miloatar  dM.OelShl  abaa 
«n  eingeeebU/en  tn  «ein. 
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producte,  nDt«r  denen  Preyer  nanientlich  die  Hilehsäare  her- 
vorbob,  sieh  dort  ansammeln  und  die  Cortiealia  tthmen,  oder 
ob  ein  beeonderes  „Sehlafcentrum"  anf^oommeD  werden  solL 
Sitwtetu ')  glaabt  als  solches  das  vaeomotoritche  in  der  Med. 
obl.  anspreohen  zu  mDasen,  sieh  auf  (fwitdt  atfittend,  der  eine 
BetheiligUDg  der  Med.  ob),  beim  Scblaf  aui  der  Verlaogsanaog 
Ton  FuIb  und  Athemfrequenz,  aowie  ans  der  Verminderaog 
der  Wftrmebildang  und  der  AbBondenttigen  schloss  und  dea 
Soblaf  auf  die  Aoslösuag  gewisser  hemmender  Krttfte  znrOck- 
fbbrte.  Die  Ansohanungen  ron  WunAt  und  Siemmu  haben  eine 
gewisse  Wichtigkeit  ftlr  uns  im  Hinblick  auf  die  BedeatDng, 
welche  wir  der  Hed.  obl.  für  die  Pathogenese  des  Angstgefttbl« 
saerkennen  müssen. 

Wir  glauben  annehmen  zu  mfissen,  dass  in  den  nns  be- 
sohäftigeDden  Fällen  das  Gehirn  in  dem  angedeuteten  Sinne 
eine  Modification  der  molecnlaren  Bewegung  erfahren  habe  *), 
und  dan  dieser  Zustand  herbeigefOhrt  werde,  theils  dnreh 
vuosaotoriBohe  Stfirnug,  durch  Anämie,  Stasen,  CongesüoneD 
—  wir  kommen  bei  diesen  Zuständen  nicht  aas  ohne  Annahme 
von  wechselnden,  ja  geradezu  entgegengesetzten  CirculatioBa- 
rarhältnissen  —  dann,  und  dies  halten  wir  fUr  sehr  wesent- 
Üeh,  dorcb  Störung  der  gesammten  Ernährung  in  Folge  ron 
Affeetion  des  vegetativen  Nerrensystems.  Es  entstehen  Zer- 
seteangsproducte  namentlieb  durch  Störung  der  Vordanung  und 
Assimilation  und  KnuDdungsproducte ')  in  Folge  tropbiseber 
und  motorischer  Alteration  der  Muskeln. 

Es  klingt  freiliflb  seltsam,  wenn  hier  -die  ,  ErmOdangsprO' 
dncte"  angeschuldigt  werden,  denn  in  unseren  Fällen  ist  der 
Omndznsland,  trotz  der  verminderten  molecularen  Beweglich- 
keit, —  E^egUDg,  und  die  phyBioIogiacbe  Wirkung  der  Er- 
regnngsprodocte,  der  Schlaf,  ist  meist  sehr  alterirt    Aber  wir 

•)    ArahlT  »r  PireMatrIa,  IX.,  ]. 

>]  Vgl.  Ataan,  IdaM  Hr  a11g«ae)B«i  PafehUtri«.  Dlaa«  Ztartr.  ZXZT„ 
9.  —  BlodaDg  dvroh  dan  Bali,  pa;ali<Mb  und  pbjaiaab  —  w>  kMatao  wir 
knra  deo  Zoitand  baiaidinaa. 

*)  Blut  dlavar  ZertetnDgi-  nad  Emfldaaf«praduata,  dia  00*>  h«ht 
Hbon  In  gariDgvn  MangM  dia  CoDtraotllltit  dar  Sallan  tat.   AonU,  Pbralol. 
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haben  ein  pb^siolog^ischee  Analo^n,  wir  wisbod,  dasB  Ueber- 
roOdang  auch  reizt  und  Schlaf  verhindert,  and  einen  der  Ueber- 
müdnng  entapreobendeo  Zustand  haben  wir  hier  vor  una. 

Die  HoChnog,  dasa  es  geling^ea  werde  die  in  unseren 
FUleo  Torbiuidene  analomiBche  VerftndemDg  aufzufinden,  dürfen 
wir  Dicht  aufgfebeo,  ist  doch  bei  toxiacben  Stoffen,  deren  Wir- 
ktmg  eben  in  Betäubnng  besteht,  wenigstens  ein  Anfang  ge- 
lungen ').  Und  wenn  eine  Krankheit  den  Eindruck  von  In- 
toxicatioD  macht,  so  ist  es  die  angstvolle  Befangenheit  der 
Uelanoholie,  sei  es,  dasa  sie  als  fremder  Tropfen  im  Blute  er- 
sebeiot  wie  bei  Egmont,  sei  es,  dass  sie  als  chronische  Durcb- 
«eaehung  auftritt. 

Um  kurz  das  Vorgetragene  zu  resamiren,  so  beruht  die 
acute  und  chronische  melancholische  Angst  auf  einer  Function- 
ilfirung  der  Med.  ob).,  die  als  Oefhhl  der  Bedrohung  des 
Lebens  direot  uod  in  verschiedenen  Translormationen  zum  Be- 
wosataein  kommt,  und  auf  einer  von  der  Med.  obl.  aus  ein- 
geleiteten vasomotorischen  Störung  sowie  auf  einer,  namentlich 
die  Verdauung  und  die  Muskeln  betreffenden,  Störung  der  ge- 
sammten  Bmäbrung,  wodurch  ein  Circulus  vitiosus  trophischer 
Alteration  und  Reizung  des  Centralorgans  gesetzt  wird,  eud- 
lich  auf  einem  Zustande  des  Gehirns,  welcher  nicht  näher  be- 
kannt ist,  aber  vielleicht  als  eine  Art  „Qehiruergtarrung",  — 
Alteration  der  molecularen  Beweglichkeit  desselben  aufgefasst 
werden  kann. 

Fär  die  Therapie  ist  der  B&uptgesichtspunkt  die  Störung 
der  geaammten  Ernährung,  daher  Aeuderung  der  geaammten 
Bedingungen  derselben,  daher  die  gerade  in  dieaen  Fällen  fiin- 
damentale  Bedeutung  des  Aufenthaltes  in  der  Anstalt  Wo 
■ensihle  Reize  roriianden  sind,  wo  der  angstvolle  Gedanken- 
drang mächtig  ist,  leisten  die  Narcotica  Vieles,  aber  Grund- 
bedingung ist  Luftveränderung,  körperlich  und  geistig,  Abhal- 
tang  von  Bchädliohkeiten,  um  so  den  Boden  zu  schaffen,  auf 
dem,  wenn  ntttbig,  touiseh  oder  calmirend,  unter  Umsanden 
fthrend  und  anregend  gewirkt  werden  kann. 


1)    Bim   fand   naeh    aoatar  liorphininiDtoxicalioii   opaki  TrSbatic  dar 
OingllaoaellcD  ond  dat  Nenrogtia. 
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Ur.  Schäfer, 

U.  Ant  in  Schneiiarbnr. 


Die  Geechicbte  der  Psychiatrie  in  diesem  Jabrtiundert 
stellt  ein  nar  zeitweise  unterbrochenes  Ringen  nach  einer  na- 
türlich gegliederten  und  allgemein  gültigen  Formenlehre  dar. 
Ein  erklärliches  Unbehagen  Aber  den  mangelhaften  Zustand 
dieser  Lehre  bei  denjenigen,  die  sich  um  dieselbe  bemtlheQ 
wollten,  stand  vielleicht  nicht  immer  im  VerbUltniss  zur  Grosse 
der  Beitrage,  die  sie  einzeln  znr  Verbessemng  und  Vermehrung 
der  Wissenschaft  geliefert  haben.  Immerhin  ist  ihre  Arbeit 
nicht  frncbtlos  geblieben.  Die  specielle  Psychopathologie  wuchs, 
und  wenn  sie  auch  noch  zu  keinem  stattlichen  Baume  gediehen 
ist,  so  besitzt  sie  doch  das  Wichtigste  dazu.  nftmKch  eine  ge- 
sunde Lebenskraft  und  eine  hoffnungsreiche  Wacbstbamricfa- 
tung.  lodesB  erheben  sich  neuerdings  Stimmen,  welche  eine 
andere  Meinung  auseprecben.  Wieder  meint  man,  die  Psy- 
chiatrie sei  auf  falschem  Wege,  und  man  glaubt  zugleich  im 
Besitze  tod  Mitteln  zu  sein,  mit  denen  man  dieselbe  auf  einen 
ganz  neuen,  besseren  Fusa  stellen  könne.  Diese  Stimmen 
treffen  znsamioen  mit  einer  weiter  Terbreiteten  Bewegung  aaf 
dem  Gebiete  der  psychiatrischen  Erankheitslebre.  Naohdem 
mehrere  namhafte  Autoren  sich  neuerdinge  mit  der  Verrttokt- 
heit  oder  besser  dem  Wafansinn,  der  Melant^olie,  dem  Stupor, 
dem  epileptischen,  alcobolischen  Irresein  u.  a.  bescbfiftigt  haben, 


■)    Z.  Thsil  all  Vortrag  gabslMn   io   der    33.  VsnMnmlDDg  det  payoh. 
Vanin«  iD  BirliD  mm  14.  D«a.   1S7B. 
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•ebdiU  der  Bowmi  geliefert  vi  seia,  dass  aum  picht  gaBonnen 
ist,  Ober  den  Etagen  der  GehiiB«iat(Mme  die  Krankengeaohicbbyi 
n  vergesiea,  dau  vielmehr  bei  der  Mehrrafal  der  Fachgenossen 
Vertrauen  asf  die  Entwiebelungsfllhi^eit  der  klinisoheo  Fop- 
menlehre  ala  einet  relativ  selbetftadigen  und  wiBsenachaftlich 
notiiweadi^n  Tbeilea  der  Payehiatrie  besteht  Und  da  wir 
Beben,  daas  dieae  Riobtang:  eineraeita  stattlich  vertreten,  an- 
deretaeita  wegen  ihres  historischen  Charakters  durch  die  All- 
gemennheit  der  in  Beziebnng  auf  den  apeoieUen  Gegenstand 
nieht  prodnotiven  FachgenoBHen  gestützt  ist,  ao  könnten  wir 
wohl  die  AbBiahttungen  auf  atch  bemhen  laasen.  Ob  sie  be- 
grüiidet  wKren  oder  nicht,  wir  kOanten  ans  sagen,  die  Macht 
der  oatDrliehen  Eotwiekelnng  drttngt  in  einer  Fortbildnng  dea 
gewonnenen  Besitzes,  ein  Stillstaud  oder  völüge  Umkehr  wird 
nieht  eintreten.  Indessen  wtlrde  hiermit  noch  nicht  die  Ge- 
wtaaheit  gegeben  sein,  daaa  die  maaasgebende  Udu^ahl  sich 
wirklieh  aaf  dem  richtigen  Wege  befUnda.  Vielleicht  würde 
die  Zukunft  den  Gegnern  Reeht  geben,  und  unsere  Arbeit  wtire 
eine  verlorne.  £s  dOrfle  daher  für  beide  Theile  oUtzliob  aein, 
die  Orttnde,  die  gegen  die  allgemeine  Richtung  in  der  letzten 
Zeit  aufgeführt  worden  sind,  näher  zu  beleuchten. 

Wir  wollen  zu  diesem  Zwecke  zuerst  eine  hiatorische  Dar- 
bgang  dea  gegeawirtigen  ätandea  der  psychiatrischen  Formen- 
iebie,  wenn  auch  nur  ganz  in  der  Ktlize,  vurnehmen,  damit 
wir  entscheiden  kfinnen,  ob  diese  Lehre  auch  beute  noch  so 
Kdileobt  bestellt  aei,  daaa  wir  nach  baldmOglicbater  Umkehr 
wlangen  mOasten.  Wir  kDnneo  aber  in  dies«  Beziehung  au  einer 
benibigenden  Ueberzeugong  gelange,  wenn  wir  nur  die  jQngste 
Phase  der  Jüntwidcelnng  unserer  Disciplio  beobachtet,  jvao 
Phaae,  weiche  von  dem  Ueb»gsng  von  der  Zettet'-Grienngtr'- 
teben  Lehre  zur  sog.  klinisehen  Methode  erfOllt  tat. 

Ana  kleinen  Änßlngea,  die  sich  bei  Etquirol  und  Gwü/ain 
6nden,  war  ia  Zeller  die  Anschauung  erwachsen,  dass  die  ver- 
•ebiedenen  paychiacben  Krankheitsformen  genetisch  zusanuneo- 
hlcgen.  £r  stellte  die  L^re  aul  '),  daas  die  Seeleostttningan 
nieht  in  wesentlich  vwichiedenen  Formen,  aondem  nur  in  ver- 
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sehiedenen  Stadien  auftreten,  welche  znsammen  fltne  eibitg« 
Art  ^eiflti^r  Kraakheit  ausmachen.  Der  regelmäaeige  Vorlaof 
der  SeeleostQruDg  gehe  von  der  Melancholie  Kur  Manie,  smr 
VerrUektheit  und  zum  BlßdaiDD.  Durah  Orietittger'a  Lefarhocfa 
gelangte  diese  L#ehre  in  Deutschland  zu  all^meiner  Qeltnn^. 
Am  coDseqnenteHten  atiBgesprochen  und  am  einseitigBton  prft- 
cisirt  wurde  sie  dann  von  Neumann  in  seinem  Lehrbuch  vom 
Jahre  1859.  Was  man  sonst  als  Krankheitsgenera  ange- 
sehen, nannte  er  nur  Elemente  der  einen  Geisteskrankheit. 
Die  Unterscheidung  der  Begriffe  von  Stadien  und  Formen  so- 
wie die  Aufstellung  der  Elemente  oder  ElementarstOrnngen  ist 
nun  keineswegs  nutzlos  gewesen  fOr  die  speeielle  P^ebopatbo- 
logie,  aber  in  ihrer  Anwendung  war  man  zu  weit  and  ia  sriir 
verallgemeinernd  vorgegangen. 

Es  ist  sehr  lehrreich  zu  sehen,  wie  dennoch  die  On«>ui;0r'- 
sche  Psyehosenlehre  —  denn  schliesslich  war  es  Grietimger'» 
ausgezeichnet  geschriebenes  Lehrbuch  fast  allein,  weldtes  die 
allgemeine  Anschauung  bestimmte  —  die  Meinung  der  inlbi- 
dischen  Psychiater  mit  solcher  Ausschliesslichkeit  gefangen 
nahm,  dass  weder  die  ihr  widersprechenden  Ueberlierernngta 
der  älteren  Literatur,  noch  die  Anschauungen  des  Ausland««. 
noch  eigene  Beobachtungen  etwas  gegen  sie  vermodilen.  Schon 
lange  waren  mehrere  deutsche  Autoren  mit  theilweise  wider- 
spreebenden  Lehren  hervorgetreten,  und  doch  schleppte  sieb 
unsere  Wissenachafl  noch  bis  in  die  jüngste  Zeit  hinein  mit 
dem  aus  der  alten  Lehre  hervorgehenden  Irrthum,  dass  man 
die  SeelenstOrungen  in  primäre  und  secundäre  Formen  trennte, 
worunter  man  verstand,  dass  Melancholie  und  Manie  nur  als 
primäre  ZusUlnde,  Verrücktheit  und  BIßdsinn  nur  secnndär, 
na^  den  PrimärzustAnden  aufträten.  Abgesehen  davon,  dass 
sämmtliohe  Zustände  auch  primär  auftreten  kSnnen,  so  irrte 
man  darin,  dass  man  mit  dem  dritten  Stadium  eine  Krankheits- 
form vermengte,  die  ganz  aas  dem  Schema  herauefttllt,  und 
die  wahrscheinlich  nie  in  Verbindung  mit  anderen  Stadien  vor- 
kommt, die  Verrfloktheit  oder  den  Wahnsinn  aämllch.  Dieser 
war  KU  einem  secnndftren  Schw&obeznstand  degradirt  und  sn- 
sammengeworfen  worden  mit  einem  Zustande,  der  nur  sehr  ent- 
fernte Aehnlicbkeit  mit  ihm  hatte.  Schon  bei  Janobi  hätte  man 
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atugezeicbnete  Kruikbeitsgescbiobten  fiDden  kOoneo,  welche 
dartban,  dag«  der  Wahnsinn  selbsUndig  aoftreteo  koDii.  Und 
swar  tfaeilt  er  in  den  Annalen  ')  von  Sieghnr^  I.,  1837  nament- 
lich klare  Pttlle  von  der  bypochoDdriscben  Form  mit,  wie  sie 
Bp&ter  TOD  Morel  in  das  ^bhhrende  Liebt  ^stellt  worden  sind. 
FUmmng  in  seinem  Lehrbueh  18&9  sa^  ansdrllckUch .  daaa 
er  Krankheitsfälle  kenne,  weiche  vom  ErkenntniBBrermSgen 
ihren  Ausgang  nehmen,  nachdem  er  dieselben  sohon  in  eeinem 
Seheroa  vom  Jahre  1844  ')  aufgefttbrt  hatte.  KaMunm  hatte 
femer  in  seiner  „Grnppirung  der  psychiachen  Krankheiten 
1863"  die  Paranoia  aufgestellt,  weldie  nichts  anderes  sein 
soll,  als  was  man  sonst  unter  Wahnsinn,  Monomanie,  partieller 
Verrflektheit  verstand.  Im  Auslande  hatte  man  nie  daian  ge- 
zweifelt, dass  die  Krankheit,  welche  wesentlich  in  fixen  Ideen 
bembt,  pritnSr  rorkommt.  Die  Monomanie  nahm  sogar  nnd> 
nimmt  noch  bei  den  Franzosen  den  grössten  Raum  im  Formen- 
soheoaa  ein.  Erfolg  hatte  bei  uns  dennoch  erst  SneW),  der 
1865  seine  Beobachtungen  prim&ren  WabuBinns  mittheilte  und 
1874  verschiedene  Arten  desselben  aufstellte.  Bekannt  ist 
auch,  welchen  Antbeil  Sander ')  1868  an  der  AuaiHldong  der 
also  weniger  neuen  als  wiedergewonnenen  Lehre  durch  die 
Aufstellung  der  originftren  VerrOcktbeit  nahm,  und  doss  Grie- 
ringer^)  1869,  seine  alte  Ansobaunng  modificireDd,  doch  sn- 
gleich  an  dieselbe  anknüpfend  die  Bezeichnung  primäre  Ver- 
rtlcktheit  gewisBermaasscD  sanctionirte.  Von  den  neuesten 
Bearbeitern  des  Oegenatandea  ist  hauptsächlich  Weilpkal  za 
nennen,  auf  dessen  Mittheilung  in  der  psychiatrisohen  Section 
der  letzten  Naturforscherveraammlung  zu  Hamburg  wir  unten 
weiter  eingehen  werden. 

Aber  noch  in  ganz  anderer  Kiobtung  wurde  das  frühere 
Psychosensohema  erweitert.  Da  es  sieh  n&mlich  fand,  dass 
hei  gewissen  Psychosen  Atiologische  und  aomatiaehe  Merkmale 
in  ganz  bestimmender  Weise  hervortraten,  so  spracb  man  nach 
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der  einfaebea  Re^l;  a  potiori  fit  denomJDatio  tod  epUepti- 
Bcbem,  alcobolischem,  paralytiBchem,  puerperalen!  Irresein.  In 
diesen  Fällen  .erechieDeti  die  alteo  titadienbilder  meist  our 
brochstttckweise  und  nach  dem  Bodeo  und  pathologischeD 
Zaeammenbaag  im  kranken  iDdividuum  modifioirt  wieder.  Es 
ist  bekannt,  wie  in  Frankreich  IKorel  auf  die  Erkenntnisa  Bolohu- 
natUrli^en  Grnppen  sein  System  aufbaute  ')•  ^^r  tiefere 
Qedanke  desselben  kann  nicht  riohliger  sein.  Wenn  man  tod 
Morel  nur  sagt,  er  habe  nacb  der  Aetiologie  klassÜieirt,  so 
wird  man  ibm  nicht  gerecht  Wie  er  den  Begriff  der  Ursacbo 
fasst,  so  sind  darin  alle  Elemente  enthalten,  ans  denen  mit 
matliematischer  Oewiasbeit  der  Verlauf  einer  Psychose  herror- 
gehen  muas.  Er  sagt  1.  c.  S.  2dO:  »Dans  la  pens^e  qui  m'anime, 
trois  Clements  aont  nävessaires  h  la  r^lisatiou  d'une  forme 
■  particuli^red'ali^nalion:  la  predisposition,  la  cause  oocasionelle, 
le  trouble  fonctionel  ou  la  l^sion.^  In  der  That  muss  man  an- 
erkennen, daaa  mit  der  Prädisposition,  der  veranlassenden  Ur- 
sache und  der  anatomiBchen  HirDveränderung  jede  Psychoee 
gegeben  ist,  und  dasa  wir  im  Beaitie  der  Kenntnis»  dieser 
Elemente  nnd  ihrer  Geaetze  im  Stande  aein  mUsateo,  jede  Psy- 
chose in  ihrem  gesetamSasigen  Verlaufe  zu  erhlftren.  Allein 
das  ist  nicht  richtig,  dasa  in  allen  Fällen  wirklich  die  Ele- 
mente der  Art  znaammeotreffen ,  dass  sieh  ihre  Wirkung  in 
einem  specifiachen  Kraakheitsrerlauf  äussert.  Es  bleiben 
noch  zahlreiche  Kranke  Übrig,  die  keiner  so  maaasgebenden 
Ursache  unterliegen,  deren  Gehirn  weder  eine  hervorstechende 
degenerative  Anlage  beweist,  noch  in  so  aulßUliger,  somatisch 
tiefer  greifender  Weise  erkrankt  ist,  daes  die  alten 'Zustanda- 
formen  nur  nebens^hlich  und  undeutlioh  hervortreten  kannten. 
Es  sind  Kranke,  bei  denen  die  als  anatomische  Grundlage  ftlr 
die  eigentlich  psychischen  Abnormitäten  suppooirte  diffuse  Ge- 
blrnerkrankung  allein  ganz  rein,  gewissennaaasen  als  Para- 
digma, sum  Ausdruck  gelangt  Diese  Gruppe,  die  Morel  ver- 
warf, mtlBsen  wir  noch  heute  anerkennen.  In  etwas  anderem 
Sinne,  als  dies  frdber  geacbab,  können  wir  sie  als  die  idio- 
pathischen oder  idiogenetiacben  Psychosen  zusammenfassen, 
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BeseiehnungeD,  die  ancb  von  neueren  Autoreo  d«fSr  gebrauoht 
wordea  und.  Auf  dem  Gebiete  dieaer  Paychoaen  ist  die  That- 
stefae  bestebea  geblieben,  dsse  eine  Reihe  derselben  dem 
ZeJter'scfaea  Scbema  folgt.  Nur  iD  einem  Punkte  müssen  wir 
M  ancb  in  dieser  Einscbränkung  noch  modifidreu.  Zeller  rer- 
kaiute  die  Eigenart  der  VerrUcktbeit  und  rermiflohte  sie  mit 
dem,  was  wir  besser  als  Verwirrtbeit  bezeichnen.  Dies  ab- 
gerecbnet,  so  trifft  das  Sobema  zu.  Eine  Zahl  von  Kranken 
sieht  man  in  der  That  ron  der  Helanobolie  in  Manie,  Verwirrt- 
b«t  and  Blödsinn  Übergeben;  einige  fangen  mit  der  Manie  an. 
lodere  Dbersohlagen  das  Stadium  der  Verwirrtheit  mehr  od«r 
minder.  In  der  Haupteacfae  aber  findet  ein  solcher  stufen- 
ntisBiger  Verlauf  statt,  und  es  ist  eiile  sehr  glflckliefae  Bezeieb- 
nong,  die  Kahlbaam  fUr  diese  Fälle  gew&hlt  hat,  nämlich  die 
Beteicfanung  des  typischen  Irrsinns  oder  Veaania  typica. 
Id  diese  Form  bat  sieb  dasjenige  gerettet,  was  der  Zelier- 
GfKSfN^sehen  Lebre  an  richtiger  Beobaehtung  zn  Oru&de  lag. 
Es  steckte  aber  in  dieser  Lehre  noch  mebr  als  ein  Tbeil 
richtiger  Beobaebtung,  es  lag  darin  offenbar  das  Prineip,  welches 
BBserer  noch  beute  geltenden  Methode  den  ersten  Anstoss  gab. 
(liegeDUber  der  früheren  und  namentlicb  von  den  Franzosen 
beliebten  Art,  an  Biomentan  beobaohteten  psychischen  Bildern 
hftan  zu  bleiben,  war  es  der  wichtige  Fortaebritt,  dass  man 
ttm  Augenmerk  auf  den  ganzen  zeitlicfaen  Verlauf  einer  Fsy- 
chose  richtete.  Man  studirte  genau  dieKrankheitsgesobicbten 
und  gelangte  auch  so  wieder  zu  jenen  natürlichen  Gruppen,  wie 
fiem  paralytischen,  dem  alcoholisi^en  Irresein  n.  a.,  indem  man 
fud,  dssä  sich  bei  denselben  gewiase  auch  aonat  vorkommende 
Symptome  in  eigeat^Omlicher  Verbindung  und  Reihenfolge  mit 
etBandev  verknOpfUn.  Die^e  roh  Morel  nur  zu  ausacbliessUcb 
betonten  Gruppen,  einfach  neben  einander  gestellt,  laisen, 
veil  sie  von  irgend  welchem  System  unabhängig  sind,  ßtr  alle 
ktattigen  Beobaebtnngen  freien  Baum.  Sie  sind  recht  eigent- 
\v^  das  Gebiet  der  klinieeben  Forschung,  der  sie  nocfa  reiche 
Aasbeute  versprechen.  Die  idiopathischeu  Psychosen  aber, 
obgleich  sie  weniger  fruchtbar  für  die  kÜDiacbe  Methode 
Kheinen.  werden  doch  auch  tob  derselben  anerkannt,  und 
■Dan  wird  versuchen   mUaaen.  zu   festen'  Verlaufüformen  ancb 
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unter  ihnen  zu  gelangen.  Bis  jetzt  ist  allea  diea  nicht  so  weit 
gediehea,  dasB  wir  befriedigt  aoBnihen  kdBnten,  doeb  aind  im 
Blick  auf  die  Vergangenheit  bedeatende  Fortschritte  zu  ver- 
zeichnen  und  es  ist  kein  Ornod  Torhanden,  daran  zu  zweifeln, 
dass  sich  auf  dem  betretenen  Wege  noch  weitere  Fortsehritte 
werden  machen  lassen.  Aber,  wie  erwähnt,  sind  nicht  Alle 
dieser  Meinung.  Vielmehr  bat  man  geglaubt,  von  einem  gane 
anderen,  modernen  Gedankenkreise  aus  unsere  Formenldire 
umgestalten  au  mDssen  und  zu  können. 

Man  wUrde  nun  das  Beste  von  einem  Bestreben  erhoffen 
können,  welches  darauf  ausginge,  die  Krningenachaften  eines 
anderen  Zweiges  der  Wissenschaft  fhr  die  Psycbosenlehre  nutz- 
bar zu  machen.  Das  Meiste  verspricht  nir  dieselbe  ohne  Zweifel 
die  fortschreitende  physiologische  Kenntniss  der  Anatomie  des 
Gehirns.  Bier  aber  soll  es  vor  allen  die  Psycbophysik  sein, 
welche  neues  Licht  bringen  soll,  und  es  verbinden  sich  mit 
dieser  Meinung  auch  über  die  Übrigen  HtUfswissensobaften  der 
Payebiatne  Vorstellungen,  welche  zu  einer  Klarstellnng  des  Ver- 
bftltnisses  zwischen  der  Psychiatrie  einerseits  und  der  Psyeho- 
logie,  Physiologie  ond  Anatomie  des  Gehirns  andereraetts 
dringend  auffordern  '). 

Die  Psychologie  ist  die  Lehre  von  den  seelisdien  Er- 
scheinungen. Insofern  wir  erkannt  haben,  dass  diese  Erschei- 
nungen an  das  Gebim  geknUpft  sind  und  schliesslich  eins  sein 
mtlssen  mit  den  Lebensvorgängen  im  Gehirn,  ist  die  Physio- 
logie des  Gehirns  diejenige  Wieseaschaft,  welche  die  psycho- 
logischen Thatsachen  and  Gesetze  anf  die  Gesetze  des  Gebim- 
lebeos  znrOckzafUhren  bat.  Die  Anatomie  des  Gehirns  ist 
die  erste  Hnlfswisseneobaft  der  Physiologie,  welcher  sie  die 
Kenntniss  von  Gestalt  und  Zusammenhang  des  betreffenden 
Organs  bietet.  Eine  Anatomie,  welche  für  die  Eenntnias  der 
Functionen  des  Orgaus  etwas  enthielte,  rermöchte  das  nur, 
sofern  etwas  von  der  Physiologie  in  ihr  wftre.  Die  path<rio- 
gisohe  Anatomie  kann  fllr  die  Kenntaiss  der  krankhalten  £r- 

')  N*ob  in  Znrfickweiiang,  neloba  die**  Bioblnng  kOnlieb  in'Areb. 
t  pBfob.  Bd.  IX.  8.  U9  durch  Wttiphal  erfahr«!!  bat,  kSaiiM  dem  Bedörf- 
nttt  OenOge  gelbao  tn  «etn  icheineii.  IndcMea  wird  bid«  oBbere  Klar- 
lagnog  Doob  ibren  eigeoep  Nataen  haben. 
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wboianageD  also  auch  Dur  soweit  etwas  enthalten,  als  sie 
physio-pathologisch  ist.  BekaDotlich  beBohränken  sieb  die 
Lebrer  der  patbologischen  Aoatomie  aucb  keineswegs  auf  die 
deecriptive  Seite  ihres  Faches  and  nar  dadurch  wird  die  pa- 
thologische Anatomie  am  Krankenbette  (ür  uns  fmohtbriDgend. 
Also  die  pathologische  Physiologie  des  Oebinia  ist  es,  von  der 
wir  die  Erkenutnisa  der  dem  krankhaften  Seelenleben  zn  Gmnde 
liegenden  Qesetxe  erwarten.  Und  die  Psychophjaik?  Sie  ist 
nichts  weiter  als  die  unter  die  mathematische  Methode  gestellte 
Psychologie.  Sie  enth&lt  dieselben  Thatsachen  wie  die  alte 
Psychologie,  soweit  sie  im  Stande  ist,  dieselben  in  einen  exacten, 
mathemattscben  Ausdruck  su  bnugen.  Die  Psychophyaik  ver- 
sucht ea  gar  nieht,  nach  einem  tieferen  Grunde  der  seelisoheD 
EnchelnnngeD  zn  forschen.  Vergebens  wtlrden  wir  uns  in  ihr 
ueh  einer  neuen  Tbatsacbe  oder  einer  Erklärung  der  Seelen- 
thJUigkeit  umsehen.  Sie  sacht  nur  nachzuweisen,  dass  dieselbe 
in  der  Gesetzmässigkeit  physikalischer  Erscheinungen  verläuft 
Dig  Verhältuiss  dieser  neuen  physikalischen  Psychologie  zur 
Physiologie  ist  deswegen  kein  anderes  als  das  der  alten  Pay- 
dulogie.  Sie  liefert  der  Physiologie  dasselbe  Material,  nur  in 
exact  wissenschaftlicher  AnordouDg,  und  diese  hat  erat  die 
Anfgabe,  naoh  einem  tieferen  Grunde  der  Ersoheinungea  zu 
forachen,  als  welcher  ihr  und  uns  die  Functionen  des  Gehirns 
erscheinen  und  genUgen. 

Hier  konnten  wir  stehen  bleiben;  wir  sehen,  dass  wir 
wieder  nur  auf  die  Himpbysiologie  als  die  erklärende  Wisseu- 
Kbaft  zn/ttckgelangen.  Es  ist  aber  auch  behauptet  worden, 
man  mflsae  den  Bereich  der  Gebirnphysiologie  auf  die  rein 
körperlichen  Functionen  des  Gehirns,  also  im  Wesentlichen 
uf  die  Functionen  der  SenaibiliUt  und  Motilität  beschränken; 
die  rein  psychischen  Functionen  s«en  ein  Beleb  fttr  sich,  von 
dem  uns  die  Physiologie  nichts  zu  sageo  wisse.  Es  leuchtet 
Dach  dem  Vorhergehenden  ein,  dass,  wenn  dem  so  wäre,  auch 
käne  «idere  Wissenscbafl,  wie  z.  B.  die  Psyebophysik,  jemals 
in  Stande  wäre,  uns  weitere  Aufklämug  m  bringen.  Wir 
wBrden  dann  aber  ancb  den  Satz  streichen  müssen,  dass  das 
Menleben  an  die  Gesetze  des  Gehirnlebens  gebunden  sei. 
Wenn  dieser  Satz  richtig  ist  —   und  er  wird  doch  auch  von 
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keiner  Seite  im  Ernste  bestritten  —  eo  können  wir  nicht  an- 
ders all  diese  Gesetee  an  die  materiellen  Beatandtheile  des 
Gehirns,  sagen  wir  der  Elemisphären ,  knüpfen.  Zugegeben, 
dass  diese  Bestandtheile  zuletzt  die  Himmolecttle  seien,  so 
mHaaeD  wir  doch  auch  weiter  sagen,  dass  die  MoleoUle  lo- 
sammen  die  Effmer,  Zellen  und  Fasern  ausmachen,  welebe 
wir  als  die  Stmotorelemente  des  Gebims  kennen.  Wie  sollte 
es  nun  anders  möglieh  sein,  als  daas  mit  einer  krankhaften 
VerSnderung  der  molecui&ren  Bewegungsthätigkeit  eine  Ter- 
änderte  Ernährung  und  endlich  bei  bitareiehender  Dauer  eine 
Verftndemng  ihres  Gefttges  einträte?  Was  in  seinen  Anßlngen 
etwa  nur  eine  veränderte  Molecularbewegong  sein  mag,  wird 
in  eine  zunehmende  anatomische  Entartung  ttbei^ben.  Es 
febU  daher  jeder  Grund ,  der  pathologischen  Physiologie  du 
Reich  der  rein  geistigen  Krankheilsproceese  vorznenthalten. 
Wie  gut  ist  es  aber  auch,  dass  die  Veränderung  des  kranken 
GtehimB  niebt  bei  der  reränderten  Bewegungsriebtang  der  Mo- 
lecale  stehen  bleiben  kann,  dass  es  vielmehr  auch  siebtbare 
^natomisebe  VerbtLltnisse  und  Gesetze  kennen  zn  lernen  giebt 
l>enn  mit  der  hypothetischen  Annahme  der  reränderten  Hole- 
oularbewegung  allein  wäre  offenbar  niebt  das  Geringste  erklärt 
oder  gewonnen.  Es  hiegse  nnr,  eine  unbeweisbare  Annahme 
an  die  Stelle  gut  wabmebmbarer ,  wenn  auch  zum  Tfaeil  un- 
erklärter, Vorgänge  stellen. 

Was  es  Übrigens  mit  der  Veracbtedenbeit  der  somatischen 
und  psyehischen  Functionen  des  Gebims  fUr  eine  Bewandtnise 
habe,  dttrfte  sieh  wobl  in  einem  fbr  das  Bedürfnis«  der  Psy- 
chiatrie genOgendem  Haasse  feststellen  lassen.  Es  ist  in  dieser 
Beziehung  bemerkenswertb,  dass  diese  rersebiedenen  Fnnctk>nen 
an  wesentlich  gleiobe  anatomische  Elemente  geknSpft  und  daas 
sie  in  ihrem  Auftreten  nicht  doreb  eine  scharfe  Grenze  von 
einander  getrennt  sind,  sondern  vielfach  in  einander  abergeben. 
SoMÜe  aennt  dieses  sichtbare  Ineinandergreifen  und  UebergriieD 
des  Einen  in  das  Andere  die  Vergeistigung  der  niederen  Hirn- 
fnnctioDen  und  umgekehrt  die  Verieibtichung  der  höheren  gei- 
stigen Funetionen,  und  er  setzt  im  I.  Abeobnitt  seines  Lehr- 
bnehs  den  Aufbau  des  Seelischen  in  stufeuförmiger  Reihenfolge 
au  den  untergeordneten  Functionen  in  treffender  Weise  aai- 
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ainander.  Wir  werden  daher  HKgen,  dass  für  unsere  Wahr- 
DehoiuDg  beide  Tbätigkeiten  als  FuDetionen  an  das  äehiro 
geknBpß  sind,  and  dass,  soweit  sie  versohieden  sind,  ihrer 
Versehiedenfaeit  nur  getrennte  Theile  in  dem  complioirten  Bau 
des  centralen  Nerrensystems  enUpreehen.  Ob  ihr  Unteraehied 
noeb  in  etwas  Weiterem  begründet  sei,  dirae  Frage  kSnnea 
wir  ganz  bei  Seite  lassen,  da  unsere  Wiaaensohail  uns  niofats 
über  das  Wesen  dieser  Kräfte,  sondern  nur  Über  ifare  geseU- 
nSssige  Abhängigkeit  von  dem  Organ  etwas  zu  sagen  hat 
Aber  auefa  keine  Wissenschaft  sonst  kSnnte  uns  bis  jetBt  wei- 
tere  Anfktflntng  bringen.  Das  Wesen  der  psyehtschen  Func- 
tion bann  uns  doch  nicht  klarer  sein  als  im  letzten  Grunde 
alle  NatnrkriU^.  Mit  den  somatischen  Gebirnfanctionen  geht 
es  uns  aber  nicht  besser  als  mit  den  seelischen.  Wir  vermttgen 
ebenso  wenig  zu  sagen,  wie  es  kommt,  dass  der  Muskel  zuckt, 
wenn  sein  Nerv  gereizt  wird,  als  wie  es  gesobteht,  dass  der 
Mensch  mit  dem  ersten  Tastreiz,  der  bis  in  die  Uirnriude 
dringt,  die  erste  Wahrnehmung  macht  Wie  gesagt,  ist  es  ffe* 
die  Pbytäologie  des  Gehirns  ganz  gleich,  ob  man  die  Ve^ 
sehiedenheit  oder  die  Aehnlicbkeit  beider  Erscheinungen  be- 
tonen will,  doch  lässt  sich  soviel  sagen,  dass  die  Beobachtung 
fUr  jbre  Gleichartigkeit  spricht. 

Soviel  war  nölhig,  um  der  Hirnpbysiologie  ihr  Recht 
iD  wahren;  und  nun  wollen  wir  noch  die  Frage  erledigen, 
welches  Verb&ltniss  denn  diese  Wissenschaft  zur  psychiatri- 
sehen  Fonuenlebre  einzunehmen  habe.  Da  ergiebt  es  sieh, 
dass  ein  grundsätzlicher  Irrthnm  ron  denen  begangen  wird, 
welche  annehmen,  dass  die  Physiologie  oder  irgend  eine  all- 
gemeine Lehre  bestimmend  sein  müsse  fUr  die  Aaüstellunf 
der  Krankbeitsformen.  Alle  Naturwissenschaft  ist  annicbst 
immer  Natnrbeschreibnng.  Sie  muss  es  ihrer  Natur  nach  sein, 
weil  die  Dinge  immer  erst  bekannt  zu  machen  sind,  ehe 
man  daran  geben  kann,  ihren  geeetzmässigen  Zosamnen- 
hang  zu  suchen.  Der  umgekehrte  Weg  ist  grade  deirjenige, 
der  die  meisten  Irrfahrten  in  der  alten  Psychosenlehr«  ver- 
Hhuldet  hat  Statt  nach  Thatsachen  zu  suchen,  bemühte  man 
neh  die  theoretischen  Voraussetzungen,  die  man  mitbrachte, 
m  den  Dingen  zu  erweisen.   Was  vor  Allem  f^lte  und  auch 
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beote  noch  nicht  in  hinreicbendem  Maasse  gewonnen  ist,  war 
ein  Besitz  an  gut  beobachteten  Thateaehen.  Der  normale  Vor- 
gang bei  der  DaturwissenBchaflHchen  Forsohung  wird  nun  der 
Bein,  dftSB  man  allerdings  unter  gewissen  Voraussetzangen  be- 
obachtet Im  Besitz  der  Kenutniss  gewisser  Gesetze  wird  man 
oft  vermuthen  oder  bestimmt  voraussagen  kennen,  unter  welchen 
Bedingungen  bestimmte  Erscheinungen  ancntreffen  sein  werden. 
Man  wird  oft  die  Richtung  anzugeben  wissen,  in  welcher  neue 
Thatsachen  gefunden  werden  können.  Hau  wird  so,  wenn 
auch  nicht  besser  beobachten,  doch  besser  suchen  und  finden. 
Nur  musB  man  sieh  hOten,  dass  man  die  Dinge  nicht  so  sieht, 
wie  man  vorausgesetzt  hat,  sondern  wie  sie  sind.  Immer 
bleiben  die  Thatsachen.  auf  deren  richtige  Beobacbtung  es  an- 
kommt. Fragen  wir,  welches  diese  Thatsachen  für  die  Psy- 
chiatrie sind,  so  kftnnen  es  nur  die  Psychosen  in  ihren  natür- 
lichen Formen  sein.  Sie  mUssen  sich  ergeben  unabhängig  vod 
jeder  Theorie,  nur  leichter  gefunden  werden  sie  mit  einer 
solchen.  Also  wird,  solange  die  Peychosenlchre  noch  ihren 
Absobluse  nicht  erreicht  hat,  unsere  Aufgabe  bleiben,  sorgfältig 
zu  beobachten.  Wir  werden  die  alten  Beobachtungen  revidiren 
und  den  Fortechritt  in  der  weiteren  klinischen  Forschung  aucheo. 
Das  Neue  kennen  wir  nicht  von  der  Psychophysik  auch  nicht 
von  der  Physiologie  allein,  sondern  nur  von  der  von  physio- 
logischem laicht  erleuchteten  klinischen  Methode  der  Kranken- 
beobacbtung  erwarten. 

Es  bat  etwas  lange  gedauert,  ehe  wir  an  das  Ende  unserer 
PrSliminarien  gelangt  sind.  Indessen  schien  genügender  Grund 
zu  dieser  Erörterung  in  den  Miasverständnissen  zu  liegen,  welche 
in  jüngster  Zeit  tlber  den  Weg  hervorgetreten  sind,  den  unsere 
Wissenschaft  za  gehen  hat  Das  Resultat  ist  zum  GlUok  ein  er- 
frenliobes,  da  es  uns  nicht  zum  Aofsucfaes  neuer  Bahnen  DötbigL 
Es  giebt  nun  hier  eine  niedere  Art  von  Thätigkeit,  der  doch 
nicht  aller  Nutzen  wird  abgesprochen  werden  können.  Sie  be- 
steht in  der  Untersuchung,  wie  weit  es  möglich  ist,  in  deo 
allgemein  angenommenen  Krankbeilsfonuen  einen  wohl  ge- 
gründeten wissenschaftlichen  Bewtz  zu  erkennen,  und  in  wel- 
cher Richtung  man  zu  ihrer  theoretischen  Begründung  weiter 
vordringen  kOnnc,    Eine  solche  Tbfttigkeit  wollen  wir  in  der 


Bemarituogen  tat  ptyiibiMriMhan  Ponnanlehr«.  2^ 

KOne  an  denjenigen  Formen  versuchen,  welche  nach  anserer 
vorberigen  ärenzbestimmung  als  die  reinen  oder  idiopathi- 
Rcben  PsycboBen  bezeichnet  werden  ittinnen. 

Erwähnt  hatten  wir  sohon  die  Vesania  typiea,  deren 
Charakter  darin  besteht,  das»  in  ihr  die  bekannten  ZsUer- 
6riesifu;«r'Behen  Stadien  nach  einander  auftreten,  uoi  steta  mit 
dem  geistigen  Zerfall,  dem  Blödsinn  zn  enden.  Die  Reihen- 
folge der  frnhereo  Stadien  braucht  nicht  immer  dieselbe  zu 
sein.  Das  melaucbolieohe  Stadium  kann  ganz  kurz  sein  oder 
erat  der  Manie  folgen,  dann  vielleicht  von  neuem  einem  ma- 
niakalischen  Zustande  Platz  machen.  Das  Stadium  der  Ver- 
irirrtbeit  pflegt  in  verschiedener  Deutlichkeit  ausgeprägt  zu 
sein.  Mangel  einer  einheitlichen  Gedankenricbtung ,  oft  ein 
wunderliches  Gemisch  von  gesunden  und  krankluifiten  Vor- 
afellungen,  zeitweise  Erregung  und  einzelne  Hallucinationea 
bilden  die  Hauptbestandlheile  desaelhen.  Es  kann  sieh  längere 
Zeit  hinziehen  oder  vom  Terminalblödsinn  schnell  Überholt 
werden.  Die  am  besten  charakterisirten  und  an  patboloj|:i8cher 
Bedeutung  die  wichtigsten  Stadien  sind  aber  die  beiden  ersten. 
Grade  io  dem  Uebergange  der  Melancholie  in  Muiie  oder  um- 
gekehrt liegt  das  am  meisten  entscheidende  Merkmal  des  ty- 
pischen Irrsinns,  und  man  wird  nicht  umhin  können,  solche 
Fälle,  die  nach  einer  Melancholie  und  Manie  zunächst  noch 
iieinc  weitere  Entwickelnng  darbieten  und  die,  welche  von  da 
an  zur  Genesung  tibergehen,  als  nicht  voll  entwickelte  Fälle 
der  Typiea  zu  betrachten.  Eine  Sonderstellung  nehmen  mit 
Becht  jene  cyklisch  verlaufenden  Fälle  ein,  welche  unter  der 
Bezeichnung  des  circulären  Irreseins  Gemeingut  der  Faoh- 
lente  geworden  sind.  Bekanntlich  hat  für  diese  Form  die  Erh- 
liobkeit  eine  hervorragende  Bedeutung.  Oh  man  sie  aber 
darum  zu  den  speeifiscb  erblichen,  d.  b.  degenerirten  Irreseins- 
fonnen  reebnen  soil,  ist  uns  sehr  zweifelhaft.  Nach  der  Erb- 
lichkeit allein  kann  man,  da  dieselbe  bei  allen  Psychosen  vor- 
kommen kann,  keine  eigene  Gruppe  bilden,  sondern  ea  mtlsste 
iHBzakommen,  daas  sich  auch  die  Elementarsymptome  von  denen 
^  genöbniichcD  Primärstadien  unterscheiden.  Von  einzelnen 
^hriftstellem  ist  dies  in  Bezug  auf  die  folie  circulaire  behauptet 
'Orden,  von  anderen  bestritten.   Wir  mUssen  uns  den  letzteren 
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anBohlieasen.  MeUt  zeichnet  sich  die  oirculäre  Form  allerdings 
durch  eine  massigere  Ausbildung  der  Erscheinun^n  ans,  doeh 
erreichen  diese  in  anderen  Fällen  auch  eine  Höhe,  wie  sie 
nnr  in  den  schwersten  Zuständen  der  entsprechenden  einfachen 
Form  erreicht  wird.  InsbesoDdere  können  ftlsdann  auch  Halln- 
cinationen  vorkommeD,  was  mit  Unrecht  von  Einigen  bezweifelt 
worden  ist. 

Gehen  wir  zu  den  einzelnen  Theilformen  der  Vesania 
typica  Aber,  so  haben  wir  im  Allgemeinen  zu  conatatiren,  das« 
dieselben  Zustände,  welche  die  erwähnten  Stadien  jener  ans- 
maoben,  auch  als  selbständige  Krankheiten  vorkommen.  Was 
wir  daher  von  ihnen  noch  auszusagen  haben,  wird  gröasten- 
theils  auch  für  die  Abschnitte  der  eben  verlassenen  Hauptform 
Geltung  haben.  Wir  können  da  zunächst  fragen,  ob  die  selbst- 
ständige Melancholie,  Manie  q.  a.  w.,  wenn  sie  abgesehen  vom 
zeitliohen  Vertauf  nicht  wesentlich  verschieden  sind  von  den 
Stadien  der  Typica,  zweckmässiger  Weise  mit  anderen  Namen 
als  diese  zu  belegen  sind.  Kaklbaum  schlägt  in  diesem  Sinne 
vor,  das  Stadium  der  Depression  als  He)ancboIie  von  der 
depressives  Form  als  Dyethymie  zu  unterscheiden.  Dagegen 
ist  nun  anzuftlbren,  dass  wir  keinen  Grand  haben  anzunehmen, 
daSB  wir  es  nicht  in  beiden  Fällen  mit  wesenäich  denselben 
Gehirnzuständen  zu  thun  hätten.  Im  Beginn  der  Erkrankung 
werden  wir  nicht  wissen,  ob  ein  melancholisoher  Znstand  als 
solcher  weiter  verlaufen  und  nach  K.  als  Dysthymie  m  be- 
zeichnen sein  oder  ob  er  in  die  weiteren  Stadien  der  Typica 
Übergehen  wird.  Die  Vesania  typica,  oder  besser  die  ihr  in 
Grunde  liegende  Gehimkrankheit  kann  aber  auch  in  jedem 
Stadium  sich  unterbrechen  und  in  Heilung  übergehen.  Es 
mllssen  daher  viele  FlUle,  die  als  einzelne  melancholische  oder 
maniakalische  Vertaufoformen  auftreten,  Fälle  unvoUsttndiger, 
vor  ihrem  Endverlauf  zur  Heiinng  gelangter  Vesania  typioa 
sein.  Da  wir  also  einmal  oft  nicht  wissen  werden,  wann  wir 
den  neuen  Mamen  anwenden  aollen,  ferner  in  Gefahr  geratheo, 
Dinge,  die  im  Wesen  dasselbe  sind,  verschieden  zu  benenneB, 
so  wird  es  wohl  gerathener  sein,  sieh  mit  der  einen  herge- 
brachten Bezeichnung  zu  begnügen. 

Es  hat  nun  freillob  Hagen  angegeben,  daaa  wohl  ein  Unter- 
_    „.CüO'ilc 
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sdiied  bestehe  zwifiehen  einer  selbstSadigen  HeUncboIie  and 
einer  flolchen,  die  noeli  in  Manie  Übergeht.  In  seiner  zweiten, 
QbrigeaB  mustergUttigen  Abhandlung  über  die  Hftllncinationen  ') 
nSnilicfa  sagt  er,  dass  eine  Melancholie,  die  mit  Hallucinationen 
verbunden  sei,  nicht  mehr  in  Manie  Übergehe,  dagegen  eine 
Melancholie  ohne  Halluetnationen  noch  eine  Manie  erwarten 
lasse.  Auf  der  anderen  Seite  werde  man  bei  einer  Manie,  die 
anf  eise  ansgepr&gte  Melancholie  gefolgt  sei,  höobst  selten 
BallucinatioBen  antreffen.  In  welcher  Weise  hiermit  Hagen'B 
theoretisehe  Aufladung  der  einfachsten  Psychosenfonn  zn- 
sammenhangt,  werden  wir  weiter  unten  noch  näher  erörtern. 
FUr  die  uns  hier  vorliegende  Frage  wttrden  jene  äätze  von 
grosser  Bedeutung  sein,  da,  wenn  aie  zuträfen,  dieselben  das 
einzige  und  zwar  ein  sehr  interessantet  Merkmal  enthielten, 
auf  dae  sich  eine  gewisse  Trennung  der  selbständigen  Theil- 
formeo  von  der  Vesania  typioa  stützen  liesse.  Indessen  hat 
•ich  in  der  Literatur  keine  Stimme  zur  Bestfitigung  der  Bogen'- 
when  Lehre  erhoben;  wir  werden  ihr  im  Gegentheile  der  Be- 
obacbtung  zufolge  widersprechen  müssen.  Tigga  hat  in  der 
vorletzten  Versammlnng  des  Vereins  derdentgcben  Irrenärzte  zu 
Nürnberg')  eine  eorgiUltige  CharakteriBtik  der  sogen,  pri- 
■aäree  Irreseinsformeu  gegeben.  Ueber  die  aus  Melancholie 
und  Manie  bestehenden  Fälle  seiner  Beobachtung  sagt  er  S.  38: 
.,im  Uebrig«n  waren  die  Erscheinungen  dieselben  wie  bei  den 
froher  behandelten  einfachen  Formen  von  Melancholie,  Stupor, 
Manien  Auf  meine  scbrifiEliohe  Anfrage  bei  dem  Verfasser 
war  derselbe  so  freundlich  mir  mitzutbeilen ,  dass  dieser  Satz 
allerdings  in  strengem  Sinne  zu  nehmen  und,  da  bei  den  ein- 
fachen Formen  Hallucinationen  vorgekommen  waren,  auch  auf 
diese  zn  beziehen  sei.  Er  ttbersandte  mir  gleichzeitig  das  Ur- 
material,  welches  seiner  Uittheilung  zur  Unterlage  gedient 
hatte,  und  daraus  konnte  ich  mich  aberzeugen,  daas  in  drei 
von  zwitif  Fällen  von  Melancholie,  die  nach  kurzer  oder  laa^t 
2eit  in  Manie  übergegangen  waren,  Hallucinationen  verzeichnet 
waren,  ausserdem  waren  in  5  Fällen  „Sensationeu"  angegeben. 


')    AlIgetD.  ZeitRohr.  f.  Pijch.     Bd.  35,  8.  91  ff. 
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Andererseils  aind  mir  selbst  Fälle  von  Melancholie  bekannt,  di( 
sehr  cbroniseb  verliefen  und  solohe,  die  mit  Genesung  endeten 
ohne  mit  Hallucinationen  verbunden  zn  sein.  Endlich  wAeinei 
aaeh  in  Manieen,  die  anf  Melancholieen  gefolg^t  sind,  die  Ballu 
oinationen  nicht  ausgeschlossen  zu  sein,  sondern  sioh  oich 
selten  an  die  Steigerung  der  Aufregung  anzuaehliessen  ').  Wii 
können  also  die  Hallucinationen  nicht  als  ein  Merkmal  ansehen, 
durch  das  sich  die  einfachen  MelancboUeen  tod  dem  ent 
sprecbenden  Stadium  der  Vesania  typics  unterscheiden  liewe, 
Mit  den  Hallucinationen  verhält  es  sich  ähnlich  wie  mit  den 
Wahnideen.  Sie  kOnnen  gftnzlicb  fehlen,  kOnneo  aber  aueh 
vorbanden  sein.  Nur  dtirfen  sie,  wenn  man  noch  von  Melan- 
cholie will  sprechen  kttnneo,  nicht  als  erstes  und  Überwiegende« 
Symptom  das  Kninkbeitsbild  beherrschen. 

Um  nun  doch  in  der  mUudlicheo  oder  sohriftlicben  Hit- 
thetlnng  im  Stande  zu  sein,  einen  Unterschied  zwischen  den 
Theilformen  und  den  Stadien  zu  machen,  können  wir  uns  mit 
den  Mitteln  des  Sprachgebrauchs  begnügen.  Wir  werden  z.  B. 
sagen,  ein  Kranker  sei  maniakalisoh  oder,  er  befinde  sich  in 
einem  man iakali sehen  Zustande,  wenn  wir  es  uneot- 
achieden  lassen  wollen,  ob  eine  Krankheit  zum  Epischen  In- 
sinn  oder  zur  Manie  gehört.  Hat  der  Kranke  schon  eine  Me- 
lancholie durchgemacht,  so  können  wir  sagen,  er  befinde  sieb 
im  maniakalischen  Stadium  der  Typioa.  Dagegen  wer- 
den wir  uns  des  Anedrucka  bedienen,  er  leide  an  Manie  oder 
an  Melancholie,  wenn  uns  ein  längerer  Verlauf  oder  An- 
deres belehrt  hat,  dass  die  einfache  selbständige  Verlauf^om 
der  Manie  oder  Melancholie  vorliegt. 

Während  wir  also  die  selbständigen  Theilformen,  wie  ais 
den  Abschnitten  der  Typica  entsprechen,  gleiebbereohtigt  neben 
einander  stellen  wollen,  hat  eine  erklärliche  Vorliebe  fftr  die 
theoretische  Durchdringung  der  Psychosen,  den  vorstlglicbeo 
Kenner  derselben,  Kahlbaum,  noch  einen  Schritt  weiter  ge- 
fllhrt.    In  dem  gegenüber  seinem  früheren,  sehr  zuMmmen- 

'j  Hiariwi  geheo  wir  b«rellirilllg  von  der  aorgfiltigen  DeßsilloD  d««Mn 
tat,  «u  siaa  HallDoiDatioti  iit  uad  was  nicht,  worauf  Hagtn  nit  groM«° 
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BemMkDDgM)  ant  pijrebtalriiabeii  Poraiepisbre.  229 

getögeaea  nenesteo  Fotmenschema ')  untersoheidet  er  nnsere 
Gruppe  der  idiopsthischen  (eeine  idiogenetiechen)  Payeboseir  in 
Erkrankungen  der  payehiBCben  Specialfunctionen  (Melan- 
cholie nnd  Wahnsinn  oder  Dyetbymie  und  Paranoia^  und  in 
Erkrankungen  des  geaammten  psychisobeu  Symptomen- 
systeras  (Veeania  typioa,  ParalyBe.  Katatonie).  Er  stellt  sieb 
deoinacb  vor,  dass  in  der  Vesania  typica  der  Reibe  nach  ver- 
sehiedftDe  Ctobiete  der  Psyche  erkrauken,  während  k.  B.  in 
der  n  Dysthymie"  nur  ein  Gtebiet,  nftmlicb  dasjenige  der  centri- 
petaleo  ThAtigkeit  afficirt '  sei.  Wir  wissen  nun  aber  nichts 
ron  einer  anatomiecben  Gliederung  des  Gehirns,  weldie  der 
Trennung  einer  „centripetalen",  „intraoentralen"  und  „centritu- 
^len"  SeelenthStigkeit  entsprächeu.  Die  theoretische  Bedeutung 
kaan  man  dieser  Trennung  nicht  ganz  absprechen,  aber  es  han- 
delt sich  dämm,  nie  weit  sie  anatomisch  in  dem  Hiroabsobnitte 
darcbgefltbrt  ist,  der  der  Sitz  der  psychischen  Functionen  and 
der  psychischen  Krankheiten  ist.  Können  wir  annehmen,  dasa 
die  Hirnrinde  oder  seibat  die  Hemisphären  derartig  zugleich 
[anctiondll  und  anatomiach  getrennte  Gebiete  enthalten,  dasa 
daraus  Erkranknngen  in  jedem  einzelnen  derselben  hervor- 
^heo  können?  Mein.  Schon  jetzt  besitzen  wir  anatomische 
Unteranchungen ,  welche  dagegen  sprechen.  Die  motorischen 
ßebiete  der  Hirnrinde  enthalten  den  Unterauchnngen  Mutüt'» ') 
infolge  die  centripetalen  and  centrifugalen  Elemente  eng  zu- 
laiumen.  Ein  Hund,  dem  ein  Tbeil  der  Rinde  des  Vorder- 
Uppena  genommen  ist,  verliert  sowohl  die  Wahrnehmang  der 
rerachiedenen  aenaitiven  Qualitäten  aus  dem  zugehörigen  Körper- 
absehnitt  als  die  Fähigkeit  denaelben  motorisch  zu  innerviren. 
Auch  entspricht  jener  Trennung  nicht  einmal  die  paychologiacbe 
Beobachtung.  Denn  die  melancholische  Veränderung  betrifft 
nach  unaerem  Dafflrhalten  ebensowohl  die  aensitive  Seite  als 
die  motorische  Function  der  Seele,  und  die  mitten  dazwiachen 
gelegene  nintracentrale"  Tbätigkeit,  die  Goml^nation  und 
Schluaafolgernng ,  haben  wir  auch  noch  nie  ganz  nnverändert 
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bei  Melancbolis^eQ  angetroffen.  Eb  wird  richtiger  sein,  ao- 
zunebmen,  dass  io  den  verBcbiedeoen  Stadien  der  Typiea  wie 
in  den  eelbBtändigen  Tfaeilformen  dieselben  0«biete  der  Psyche 
und  dieselben  Theile  des  Qehims,  nur  jedesmal  in  anderer 
Weise  erkrankt  sind  (und  nur  dem  Wahnsinn  werden  wir 
wahrscheinlich  auch  eine  anatomische  Sonderst^nng  einrfiumen 
mflasen). 

In  die  Auffäasuog  der  Melancholie  bat  sich  aber  voir  lang:e 
ber  ein  weit  reiebeoder  Irrthum  eingeschlichen,  auf  den  wir 
n&ber  eingehen  müssen.  Larry  hatte  den  Namen  Melancholie 
etwa  nir  gleichbedeutend  mit  Irresein  überhaupt  gebraucht. 
Nasse,  der  ältere,  und  Pinet  Teratanden- darunter  den  Wahnsinn, 
sowohl  heiteren  als  traurigen  Inhalts.  Seitdem  aber  hat  niaa 
sich  gewöhnt,  denselben  nur  auf  ZastAude,  bei  denen  sich 
Trauer  zeigt,  anzuwenden,  und  der  gewöhnliche  Sprachgefarancb 
TOD  heute  verbindet  nur  diesen  Sinn  damit.  Aber  auch  di6 
fortgeschrittensten  heutigen  Systematiker  gehen  ron  dieser 
Anffaseung  aus;  auch  für  sie  ist  die  Verstimmung  das  erste 
und  maassgebende  Symptom  der  Melancholie,  und  eine  Me- 
lancholie ohne  traurige  Verstimmung  wäre  ibneD  eine  contra- 
dictio  in  adjecto.  Sehen  wir  auf  einige  Conseqnenzen,  die 
sich  daraus  ergaben.  Wenn  es  sich  am  Zusende  bandelte, 
in  denen  sich  ein  trauriger  oder  ängstlicher  Affect  mit  grossei' 
luotorischer  Erregung  verband,  so  nannte  man  dieselben  He- 
lancholia  agitata.  Jeder  weiss  aber,  dass  die  Stimmung  in 
den  Anfregungszuständen  etwas  sehr  Wechselndes  und  gegen- 
über dem  Oesammtbilde  etwas  Mebeosäcbliobee  ist.  Wenn 
man  von  Melaocholieen  mit  einzelnen  Angsthandlungen  ab- 
sieht, so  ist  in  allen  stärkeren  Erregungszuständen  die  Unter- 
scheidung nach  der  i^timmung  sowohl  praetisch  unwichtig  als 
nndurchAlbrbar.  Auf  der  anderen  Seite  sprach  man  ron  Me- 
lancholie mit  Hemmung,  Melancholia  cum  stupore  oder 
attonita.  Damit  wollte  man  ohne  Zweifel  aDsdrUcken,  dass 
dies  Mhwere  VereÜmmungszastfinde  seien,  bei  denen  di«  Kran- 
ken nur  nicht  im  Stande  seien,  ihren  Schmerz  auszudrücken. 
Oft  sind  allerdings  solche  Kranke  von  psychischem  Schmerz 
erfüllt.  Nicht  selten  aber  läest  sich  nachweisen,  dass  sie  nicht 
Tou  traurigen  Vorstellungen   beherrscht  werden;    neist  dann 
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ergiebt  sieb,  dass  ihr  VorBtellnngsleben  von  uabestimmtea 
Bildern  erfHUt  oder  gänzlich  leer  war  und  gtilUtand.  Hier 
hatte  man  eine  Verstimmang  aD^nommen,  wo  keine  vorhanden 
war.  Erkannte  man  aber,  dass  ein  Kranker  bestimmt  keine 
Trauer,  keine  „Melancholie"  hatte,  so  musste  sein  Zustand 
anob  einen  anderen  Namen  erhalten ,  dann  war  es  ein 
Stapor,  oder  ein  primärer  Blödsinn,  nnd  man  deutete  da- 
durch an ,  dan  dies  etwas  von  der  Helanobolie  wesentlich 
VetschiedcDes  sei.  Es  wftre  nicht  vom  Uebel  gewesen,  diese 
durch  die  Intensität  der  Erscheinungen  hervorstechenden  Zu- 
stande mit  eigenen  Namen  zu  belegen,  aber  indem  man  dabei 
nur  auf  die  Verstimmung  Rücksicht  nahm,  setzte  man  bei 
vielen  Kranken  etwas  voraus,  was  nach  unbefangener  PrQfoag 
nicht  bei  ihnen  zu  finden  ist,  rechnete  man  Kranke  zu  der- 
selben Grnppe,  die  nicht  dazu  gehörten  und  schied  andere  aua 
der  Geoieinschaft  aus,  die  deren  wesentlichen  Charakter  beeassen. 
Man  setzte  sieh  auf  diese  Weise  aber  nicht  allein  in  Wider* 
Spruch  mit  der  Beobachtung,  sonder»  man  war  auch  zu  einer 
Auffassung  der  Vorgünge  im  kranken  Gehirn  genöthigt,  fttr 
die  nuB  alles  Verständniss  fehlt.  Wir  kttnnen  uns  nfimlich  auf 
keine  Weise  physiologisch  erklären,  wie  es  kommen  soll,  daas 
die  Fundamentalformeu  der  psychischen  Hirnreaction  in  der 
traurigen  nnd  freudigen  Verstimmung  besteben.  Die  primitive 
Function  der  Hemisphären  besteht  doch  in  der  Aufnahme  der 
Siuoeserregungen ,  ihrer  Umsetzung  und  Gombination.  Damit 
verbindet  uch  in  irgend  einer  Weise  das,  was  wir  Stimmung 
nennen,  öich  nun  vorausteilen,  dass  nur  die  secundftre  Qualität 
dieser  Beaction  in  einer  sehr  wesentlichen  Summe  von  Geistes- 
störungen sich  verändert,  die  hauptsächliche  aber  unberührt 
bleibe,  widerspricht  ganz  der  räumlichen  Vorstellung  von  dem 
Verhältniss  dieser  geistigen  Processe  zu  einander.  An  Ver- 
suchen, aus  dieser  Schwierigkeit  herauszukommen,  hat  es  auch 
niefat  gefehlt,  wie  die  Anschauungen  Kahlbaum'»  usd  Bag«n't 
beweisen,  die  an  die  Stelle  der  traurigen  und  freudigen  Stim- 
mung die  centripetale  und  centrifugale  Uirnthätigkeit  setzen 
wollen.  Es  durfte  sich  daher  ergeben,  dass  in  der  Melancholie 
die  Verstimmung  ihre  Bedeutung  als  erstes  und  maassgebendes 
Symptom  nicht  behalten  kann.     Nehmen  wir  ihr  diese  Bedeu- 
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taag,  so  renneiden  wir  die  emäbnten  Fehler,  und  ee  g:elingt 
vielleicht,  auf  dem  tieferOD  Gruude  der  Erscheinungen  ein  Merk- 
mal zu  finden,  welches  der  pbysiolo^soben  AnBehauung  beBser 
entspricht  and  die  wirklich  Abnlichen  Fälle  gut  zuBammeafaHBt. 

Setzen  wir  einmal  an  die  Stelle  der  trautigen  Verstimmatig 
die  geistige  Lähmung  oder  Hemmung.  Es  ist  das  etwas,  was 
man  nicht  neu  finden  wird.  Andere  haben  Aebnlicheq  auch 
schon  gesagt.  Es  kommt  aber  nicht  darauf  an,  ob  die  Hem- 
muDg  der  geistigen  ProcesBe  wirklich  in  allen  Fällen  vor- 
handen ist,  sondern  auch,  wie  man  das  Verhälbiiss  dieser  all- 
gemeinsten Eigenschal^  zu-  den  anderen  und  insbesondere  zur 
Verstimmung  fasst.  Es  soll  nicht  beissen:  Der  Kranke  fttblt 
eich  geistig  gehemmt  und  deshalb  ist  er  traurig.  Das  bat  man 
geglaubt,  wenn  man  doch  immer  auf  die  Verstimmung  als  die 
nie  fehlende  Haupterscbeinung  gelangen  wollte,  während  doch 
nicht  alle  Fälle  psychischer  Hemmung  die  Verstimmung  auf- 
weisen, noch  der  Grad  der  Verstimmung  mit  dem  Grade  der 
Hemmung  in  einem  Abhängigkeitsrerbältnisse  steht.  Auob 
Meynert ')  hatte  versucht,  von  der  geistigen  Hemmung  die  me- 
lancboliaohen  Erscheinungen  psychiBch  abzuleiten.  Als  er  dann 
sab,  dasB  diese  Auffassung  auf  viele  Fälle  nicht  anwendbar 
ist,  beschränkte  er  sich  darauf,  ein  anderes  pBycbologisches 
Symptom  zum  Hauptkennzeichen  der  Melancholie  zu  maohen. 
womit  er  sieb  vom  Wesen  der  Sache  vielleicht  nur  weiter  ent- 
fernte.   Er  sagt  in  einer  neueren  Veröffentlichung'): 

„Eine  fär  die  Diagnose  der  Melancholie  unerlflssliebe  Er- 
Bcheinung  ist  der  Kleinbeitswahn,  welcher  nicht  nur  in  der 
Autfassung  der  Person  des  Kranken  selbst  als  der  nichtigsten, 
verworfensten  seinen  Ausdruck  findet,  sondern  auob  ...  in  der 
Meinung  sieh  kundgiebt,  dass  die  anderen  Menschen  über  die 
Melancholiker  weit  erhaben  seien."  Es  ist  etwas  Anderes,  ein 
Merkmal  aufzustellen,  welches  der  Ausdruck  des  einer  Krank- 
heit XU  Grunde  liegenden  oi^nischen  Zuatandes  iBt,  als  welches 
ohne  diese  unmittelbare  Beziehung  Oberhaupt  nur  als  ein,  wenn 

>)  ADHiger  d.  Qoiellicb.  H.  Wiener  AtraM  1871,  No.  38.  Witn.  Braa- 
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ueb  noch  so  hSufigeB,  Factum  vorkommt.  Deo  Vorzug,  auf 
einea  sappoDirten  oder  bewiesenen  Gehimzastand  uumittelbar 
belügen  werden  zu  können,  besitzt  der  Kteinheitswabn  gewiss 
flieht.  Meynert  uoterttlsst  es  natttrlich  auch,  denselben  mit  dem 
«einer  Meinung  nach  der  Melancholie  zu  Gründe  liegenden 
noch  zu  erwähnenden  Gehinizuatand  zurQckzufllhren.  Im  besten 
FsUe  behielte  also  der  Eleinheitawabn  die  Bedeutung  eines 
got  anfgefassten,  stets  vorhandenen  Symptoms.  Wie  steht  es 
aber  mit  den  Fällen  stuporöser  Melancholie,  mit  den  Fällen 
Ton  Heimweb,  von  rein  Bohmerzhafler  Keaction  gegen  alle  Ein- 
drucke oder  von  Kranken,  die  bei  ganz  melancholischem  Ha- 
bitus erbittert  gegen  ihre  Umgebung  sind,  was  sieb  mit  der 
Selbstverkleinernng  nicht  verträgt?  Diese  alle  kann  man  doch 
nicht  von  der  Melancholie  trennen,  weil  man  bei  ihnen  den 
Kleinhdtawahn  meist  nicht  antrifil,  Unerlässlioh  ist  also  der 
letitere  fUr  die  Diagnose  der  Melancholie  nicht.  Er  hat  einen 
ähnliches  symptomatischen  Werth  wie  die  Verstimmung  oder 
dft  Angst;  er  kann  fehlen  und  er  kann  auch  in  Zuständen 
Torkommen,  die  demjenigen  der  Melancholie  in  der  Hauptsache 
eotgegengesetzt  sind,  wie  etwa  in  der  Tobsucht  mit  Angst  oder 
im  Wabnaina  mit  depressivem  Charakter.  Dagegen  ist  die 
gastige  Hemmung  eine  Eigenschaft,  nach  der  sich  eine  practiscfa 
und  theoretisch  gleich  wichtige  grosse  Gruppe  zusammenfassen 
lisst  Es  ist  die  Gruppe  aller  Fälle  von  geistiger  Gebunden- 
heit, von  den  leichtesten  sogenannten  Verstimmungen  bis  zum 
Stupor  oder  dem  primären  Blftdsion.  Die  leichtesten  und 
Behwenten  Grade  trauriger  Verstimmung  sind  znm  grössten 
Theile  darin  einbegriffen.  Wenn  man  die  Fälle  von  Tobsucht 
mit  negativem  AfTect,  die  bisher  als  Melancholia  agitata  mit 
liieriier  gerechnet  wurden,  ausser  Acht  lässt,  so  wird  man 
ktine  Melancholie  finden,  bei  der  nch  nicht  die  Hemmung  der 
Seiatigen  Processe  in  geringerem  oder  stärkerem  Grade  gel- 
tend machte.  EinOlnnigkeitder  Gedankenverbindungen,  Mangel 
jeder  geistigen  Prodnctivität,  UnfUbigkeit  auf  äussere  An- 
^sgnngea  einzugeben,  mehr  oder  minder  vollständiger  Stillstand 
der  Gedanken,  Unentschlossenbeit,  Willenlosigkett  bis  zu  mo- 
torischer Unfthigkeit,  das  sind  die  wirklieh  allgemein  rer- 
l)ifliteten  Merkmale  der  Melancholie.    An  dem  Wachsen  und  , 
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Abnehmen  derselben  erkennt  man  am  besten  den  Grad  der 
Erkrankung  nnd  zugleicfa  den  Ziuammenbang  der  leichteren  me- 
laneholiscfaen  Oehimzastände  mit  den  BchwerBten,  in  denen  die 
geistige  Prodnctivität  ihrer  receptiren  nnd  motoriscben  Seite 
nach  ganz  Btillsteht  oder  unterg^aogen  ist. 

Auf  den  Zusammenhang  der  Melancholie  mit  diesen  schwer^ 
Bten  Zuständen  hat  bekanntlich  zuerst  BaiUarger  ')  aufmerlwain 
gemacht  Er  sagte  ganz  richtig,  daes  die  lyp^manie  ayee 
stupeur  die  aufs  höchste  gesteigerte  Melancholie  (iTP^inanie 
simple)  darstelle.  Er  be^ng  auch  nicht  den  Fehler,  auf  jeden 
Fall  in  dieser  Melancholie  eine  traurige  VerstinunnDg  an- 
nehmen za  wollen;  sondern  er  erkannte,  dass  gerade  in  den 
ausgebildeten  Fällen  eine  Anfbebang  aller  geistigen  Proeesse 
stattfinde.  Die  Veretimmung  ist  entweder  mit  uoterg^angen 
oder  Überhaupt  nicht  in  erheblichem  Maaese  vorbanden  ge- 
wesee.  Wean  man  feruer  darauf  achtet,  in  welcher  Wose 
die  traurige  Verstimmung  in  den  verschiedenen  Fällen  von 
Seelenstöning  auftritt,  so  wird  man  ihre  Bedeutong  fttr  die 
Melancholie  auch  geringer  anschlagen.  Wie  nämlich  etwa  bein 
hypochondrischen  Wahnsinn  in  seeundftrer  Weise  als  Folge 
ängstigender  Wahnrorstellungen  Trauer  eintritt,  so  ist  auch 
in  der  allgemein  so  benannten  Melancholie  die  Traner  niebt 
immer  die  echte  ursprttDgliche,  aus  dem  Boden  der  Himkrank- 
heit  unmittelbar  und  unmotivirbar  hervorgehende  Hereenspen. 
Ein  Kranker  fttblt  z.  B.  seine  Unfähigkeit,  einem  Gedanken- 
gange zu  folgen,  sein  Kopf  und  sein  Denken  ist  gleichaam  von 
einer  Last  beschwert,  er  hat  aber  keine  Angst,  keinen  Ver- 
sUndigungswahn  oder  Aebniiches,  und  seine  Stimmung  ist  nicht 
schwerer  gedrDokt  wie  sein  ganzes  Denken.  Ein  Anderer  hat 
keine  Empfindung  f^r  Freude  und  Schmerz,  sein  QeintUh 
scheint  ihm  leer  und  abgestorben;  es  ist  kein  unsagbares  be- 
ständiges Wehe,  was  ihn  erfüllt,  sondern  er  ist  veiswäfelt 
wegen  der  Oede  seiner  Empfindung,  wegen  der  hofihnnggloseB 
Verkehmng  seiner  gesunden,  kraftvollen  nnd  frohen  Natur. 
Das  sind  auch  „Melaneholisehe",  nnd  doch  fehlt  ihnen  jene 
Art  von  Melancholie,  die  man  so  gern  als  das  wahre  Weaea 
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des  melanohoUschen  Zufltandea  angiebt  Dangen,  was  auob 
ibnen  nicht,  fehlt,  daa  ist  ein  Ausfall  oder  eine  Hemmung  im 
geistigen  GescbeheD. 

Wenn  dieses  Moment,  wie  wir  nicht  zweifeln,  in  Wahr- 
heit die  allgemeinste  Verbreitung  in  der  erweiterten  Gruppe 
der  melancholischen  Zustände  besitzt,  so  mnss  es  auch  das 
leeignetgte  sein,  um  in  die  nächste  Verbindung  mit  dem  pa- 
diologiseben  Vorgange  im  Gehirn  gebracht  zu  werden.  Je 
■achter  dies  mSglieh  ist,  desto  berechtigter  ist  es,  jenes  Symptom 
als  das  wesentlichste  und  allein  claBsificatorische  zu  bezeichnen. 
Wir  kttnnen  nun  zwar  nicht  angeben,  ob  dasselbe  der  unmittel- 
bare ADsdmok  einer  Entzündung  oder  einer  Anämie  oder 
Hyperamie,  Oedem  oder  Infiltration  des  Gebims  ist,  —  das 
wird  heutzutage  wohl  noch  niemand  verlangen  —  aber  es  ist 
doch  Bobon  von  erhebliober  Bedeutung,  wenn  sieh  das  Weseq 
der  Melancholie  ohne  alle  Schwierigkeit  nach  Art  einer  der 
beiden  Hanptreactionsformen  des  kranken  Nerreuaystems  auf- 
fassen Iftsst  Wir  hätten  dasselbe  nur  als  einen  Läbmungs- 
ZQStand  des  psychischen  Gebimgebietee  anzusehen.  Mit  dieser 
^nerellen  Anffassong  dtirfte  immerhin  mehr  gewonnen  sein, 
1^  mit  den  noch  ganz  onsioheren  Voraussetzungen  speciell 
uatomischer  Hirn  Veränderungen.  Diese  zu  finden  wird  die, 
gerade  flir  das  Gebiet  der  idiopathischen  Psychosen  recht 
sehwere  Aufgabe  der  Zukunft  sein.  Andererseits  mnss  man 
annehmen,  dass  gerade  hei  diesen  Psychosen  auch  die  reinsten 
natomisohen  Typen  der  betreffenden  feineren  Himverände- 
rnngen  anzutreffen  sein  werden,  und  dass  die  Kenntniss  der- 
selben eine  maassgebende  Bedeutung  für  die  pathologische 
Anatomie  der  znsammeDgesetzten  klinischen  Formen  haben 
wird.  E^  ist  nicht  zd  erwarten,  dass  die  Anwendung  des  Be- 
griffes der  Lähmung  und  des  Krampfes  (oder  Reizes)  auf  die 
SeelensUtrungen  den  Meisten  als  etwas  Ungewöhnliobee  oder 
19eaea  erscheinen  könne.  Im  Gegentheil  beweisen  viele  Aos- 
drücke  in  der  Literatur  wie  Hyperstheaie  and  Asthenie,  Ex- 
citemeDt  nod  CoUapse,  Depresnon  und  Exaltation,  dass  man 
bat  stets  eine  nnbestimmte  Vorstellung  von  dem  Vorhanden- 
KSB  jenes  allgemeinen  Unterschiedes,  der  sich  in  der  Patho- 
logie  des  peripheren  Nervensystems  geltend  macht,  auch  in 
16* 
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äen  PflychoBen  besessen  bat,  und  wer  immer  Aber  die  Natnr 
der  psychiBchen  Krankheiten  After  nachgedacht  hat,  dem  wird 
auch  schon  diese  nahe  liegende  Beziehung  aufgefallen  sein. 
Es  ist  bis  jetzt  nur  noch  uicbt  gelungen,  den  erwähnten  Unter- 
schied in  allgemeiner  und  gebührender  Weise  anzuwenden  und 
geltend  zu  macben.  Es  ist  schade,  dass  Meynert,  als  er  ein- 
sah, dass  sich  die  melancboliscbe  Verstimmang  nicht  als  etwas 
Secundltres  aus  der  geistigen  Hemmung  ableiten  liess,  auch 
die  wesentliche  Bedeutung  der  Hemmung  oder  Lllhmang  fttr 
die  melancboliachen  Zustände  fallen  liess.  Er  betrachtet  die 
Hemmung  wohl  noch  als  eine  wichtige  Ersoheinnog  io  der 
Melancholie,  doch  legt  er  auf  den  Reizzustand,  der  oaoh  seiner 
Meinung  die  Verstimmung  veranlasst,  anscheinend  ein  ebenso 
grosses  Gewicht,  sodass  er  keine  einheitliche  Auffasanng  mit- 
tbeilt.  Es  ist  nun  sogleich  einlcucbtend,  dass  der  Läbmungs- 
Vorgang  in  der  Melancholie  in  der  Regel  kein  vollständiger, 
lange  nicht  immer  ein  so  anatomisch  eingreifender,  zerstörender 
sein  kann,  wie  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  der  peripheren  und' 
Rttckenmarkslähmung.  Zwar  bieten  uns  die  Reflexlähmung, 
die  hysterisobe  und  hypochondrische  Lähmung  Beispiele,  die 
als  Analogie  fDr  die  psychische  Hemmung  dienen  kOanen. 
Auch  brauchen  wir  nur  an  die  schweren  Qrade  der  Melan- 
cholie und  an  den  primären  Blödsinn  zu  denken,  am  uns  lu 
ttberzengen,  dass  auch  tiefere  Structnr?eränderungen  hier  vor- 
kommen müssen.  Im  Allgemeinen  wird  man  aber  annebmen 
können,  dass  es  nicht  gerade  die  schwersten  Stmcbirvertlnde- 
ningen  sind,  welobe  der  Mehrzahl  der  Fälle  der  MelanoboHe- 
groppe  zu  Grunde  liegen.  Vielleicht  ist  es  auch  erlaubt,  dem 
Oebim  vermSge  seiner  Organisation  und  seiner  AnadehnuDg 
eine  grossere  Widerstandskraft  gegen  Krankheitsprocesse  so- 
zutrauen  als  etwa  dem  RUokenmarke.  Wo  etwa  hier  schon 
volle  Läbmnng  eintreten  würde,  roftobte  wohl  im  Gehirn  durch 
vicariirendes  Eintreten  anderer  Absobnitte  der  Fonctionsaiufall 
noch  verdeckt  werden.  Wie  dem  ancb  sei,  so  werden  wir  uiw 
um  so  weniger  zu  wundern  haben,  daas  die  LjUimnng  der 
Hirnrinde  nicht  sogleich  TollM&ndiger  einzutreten  pflegt,  «la 
auch  die  Rttckenmarkslähmung  sieb  nicht  immer  sohnell  und 
vollsUlndig  ausbildet.    Wir  werden  es  natürlich  finden,   dau, 
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»lange  (ter  Frocess  keine  völlige  VerDiehtung  der  Struotnr 
bewirkt  hat,  gewisse  ReizerecbeiuUDgen  aus  der  Eroäfarailgs- 
sUirang  hervorgehen.  Was  in  den  leichteren  Graden  der 
RflckeDmarkHlähmung  die  Parästheeien,  Hyperästhesien,  das 
Zittern,  die  Spannungen  sind,  wird  sich,  in  die  Functionen  der 
Hemisphären  übersetzt,  bei  den  Helancbolieen  wohl  auch 
wiedei^nden.  Es  ist  darum  ancb  die  Ansicht  ffeynerf's,  dass 
die  Stimmungen  und  Verstimmungen  der  Ausdruck  einer  Art 
von  Intoxioation ')  der  Gebimelemente  sei,  keineswegs  so  an- 
vereinbar mit  unserer  Annahme  als  es  scheinen  machte.  Man 
bedenke  nur,  dass  Megnerl  den  durch  die  Ernährungsstörung 
gesetzten  Beiz  nur  fQr  die  „Stimmungen  und  Verstimmungen" 
rerantwortliob  machen  will,  nicht  aber  für  die  AaBfallsersohei- 
nnngen  (um  mich  kurz  dieses  Ausdrucks  zu  bedienen),  welche 
saeh  unserer  Auseinandersetzung  die  Hauptsache  in  der  Me- 
lancholie aasmachen.  Es  dOrfte  sich  wohl  so  verhalten,  dass 
man  die  schmerzliche  Stimmung  der  Melancholischen  auf  einen 
solchen  Reiz,  der  sich  neben  der  Hemmung  gellend  macht, 
tartteknihren  muss.  Jene  hyperästhetische  Art  vieler  Melan- 
eholischen,  gegen  jeden  Eindruck  schmerzlich  zu  reagiren, 
diese  Probe  gewissermaassen  ihres  allgemeinen  Sohmerzzu- 
■tandes,  kann  nur  der  Ausdruck  eines  Reizzustandes  sdn.  So 
lange  sich  eine  solche  schmerzliche  Verstimmung  noch  geltend 
macht,  so  lange  wird  die  lähmende  Ursache  noch  nicht  ihre 
höchste  Stofe  erreicht  haben.  .  Entwickelt  sich  aber  der  Hcm- 
mungsznstand  bis  zum  Aensserslen,  so  wird  jeder  Reiz  und 
damit  aueh  die  Verstimmung  erloschen  sein,  ebenso  wie  bei 
dem  stärksten  Grade  der  Myelitis  die  Hyperästbesieen  und 
Spannangen  aufhören.  In  der  That  sind  es  sicherlich  nicht 
die  schwersten  Zustände,  in  denen  die  Kranken  recht  lebhaft 
ibre  Noth  klagen;  vielmehr  gehört  dazu  noch  eine  gewisse  ge- 
ninde  Reaction  und  Kraft,  während  mit  dem  Tiefergreifen  des 
Proeesses  ohne  Zweifel  jene  Zustände  zur  Erscheinung  ge- 
langen, wo  die  Klagen  der  Kranken  mit  ihren  Empfiodun- 
$tn  aufhören.  Man  sage  aber  nicht,  dass  hiemach  ftlr  die 
leäcbteaten   Helancbolieen  allein  der  Reiz  als  Ursache  übrig 
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bleibe.  Denn  wir  baben  ^eseheo,  dasB  erstlich  anpb  in  des 
leichtesteo  Melaiicbolieen  die  Veratimmung  nicbt  nothwendig 
TorbandeD  zu  seiß  braucht,  ferner,  dass  neben  der  Verstimmung, 
auch  dann  nicht  die  Hemmung  rermisst  wird.  Wenn  Übrigens 
die  Auffassung  der  Verstimmung  als  eines  aceessoris^en  Reiz- 
sustandes der  Gebirnelemente  berechtigt  ist,  so  durfte  sie  sieht 
allein  stehen,  und  man  würde  allen  Grund  haben,  z.  B.  anoh 
die  Angst  in  gleicher  Weise  zu  erklären. 

Wir  baben  oben  auf  Hagen  hingewiesen,  der  eich  eine 
eigene  Auffassung  von  der  einfachsten  Fsychosenform,  worunter 
auch  die  Melancholie  fallen  würde,  gebildet  hatte.  Er  sagt 
(I.  c.  ti.  0!))  etwa  Folgendes:  die  ausgebildete  Psychose  besteht 
ans  einem  centnpetalen  und  centrifugalen,  d.  i,  einem  melan- 
cholischen und  maniabaliscben  Elemente.  Der  normale  Ablauf 
derselben  besteht  also  in  der  Verbindung  einer  Melancholie 
mit  einer  Manie.  Die  Hallucinationen  sind  ein  centrifiigalea, 
der  Manie  äquivalentes  Symptom.  Eine  Melancholie,  die  nit 
Hallucinationen  verknüpft  ist,  besitzt  daher  schon  beide  we- 
sentlichen Momente  der  vollständigen  Himneurose;  die  Tendens 
der  Entledigung  des  Krankbeitsprocesses  in  die  motorische  G»- 
hirnaphäre  ')  wird  darin  schon  befriedigt  oder  erschfipft,  und 
so  kommt  es,  dass  nach  einer  Melancholie  mit  üallacinationai 
keine  Manie  mehr  auftreten  kann.  —  Wenn  diese  letztere 
Thatsaohe,  von  der  die  Lehre  Hagen'a  ausgeht,  richtig  wäre, 
so  würde  man  vielleicht  grössere  Schwierigkeit  haben,  dieselbe 
EU  widerlegen.  Aber  fUr  die  zahlreichen  Ausnahmen,  wo  z.  B. 
Melancholieen  ohne  Hallucinationen  fUr  sieh  allein  vorkommen 
oder  wo  Manieen  ohne  Melancholieen  beobachtet  werden,  mnas 
jene  Hypothese  alle  Erklärung  schuldig  bleiben,  während  die 
Auffassung  der  Melancholie  als  eines  LUmung»-,  der  Manie 
als  eines  Reizzustandes  das  isolirte  Vorkommen  beider  sehr 
wohl  zulftsst.  Jene  Ansicht  hat  aber  auch  in  theoretischer 
Hinsicht  unverkennbare  Schwächen.  Es  widerspricht  nimlicfa 
ganz  unseren  anatomischen  Vorstellnngen  von  den  Krankheits- 
processen,  dass  dieselben  nicht  alle  Functionen  eines  Orgaoea 
oder  eines  Theiles  desselben  gleichzeitig  ergreifen  und  im  AU- 

■)    Bogt»  (pricbl  von  dem  tint%tta,  naob  iDUeii  drSogeiideD  Nemn> 


BametkuDgen  cur  pijrahiiltiiichaD  Formenlefare,  239 

gsmaiDen  Bioh  nicht  an  dcmBelbea  zu  Ende  entwickelD  sollten. 
Eio  Eronkheitsvcu'gang,  der  nicht  der  aoatotniaoben  Structur, 
wadern  der  Richtung  der  Funetionen  des  Organa  oder  der 
huctionelleu  VerbinduDg  Terscfaiedeaer  Organtheile  folgen  aollte, 
nBaate  wohl  noch  gefunden  werden.  Es  liegt  hier  offenbar 
eine  Verwechselung  des  einmaligen,  nach  dem  Vorbilde  des 
B^ezTorgangs  aufgefassten,  psychischen  Geschehens  mit  dem 
Krankheitsproceas  ror.  In  jenem  mag  man  wohl  einen  centri- 
petalen  und  ceatrifugalen  Abschnitt  unterscheiden,  dieser  läsat 
den  paychieehen  Vorgang  mit  seinen  beiden  Abschnitten  {in 
sieh  aufgehen  und  besitzt  seine  eigenen  Gesetze  anatomischer 
Art  Ferner  and  zugleich  zur  Erhärtung  unseres  Widerspruchs 
m&Bsen  wir  wiederholen,  dass  in  der  Melancholie  nicht  wesent- 
lich nur  die  oentripetale ,  in  der  Manie  die  centrifugale  Seite 
der  Psyche  ergriffen  sei.  Dasa  z.  B.  ein  Maniakalischer  nicht 
mit  eben  sicher  krankhaften  Sohneiligkeit  die  Eindrucke  anf- 
aimmt,  als  er  sie  von  sich  giebt,  scheint  uns  eine  Annabme, 
die  der  Büohtemen  Beobachtung  einfach  widerspricht 

Was  die  weitere  Eiutheiluug  der  Melancholie  anlaugt,  so 
igt  es  nicht  geratben,  mehr  als  einige,  nach  der  Schwere  der 
Symptome,  der  die  Schwere  des  Gehirnproeesses  im  Allge- 
oeinen  entsprechen  mnss,  gekennzeichnete  Unterarten  aafzD> 
»teilen.  Da  sie  ohne  scharfe  Grenze  in  einander  übergehen, 
so  sind  ea  nur  die  ausgebildeten  Formen,  die  sieh  deutlich 
ans  der  Hdirheit  der  Gruppe  bervorhebeu.  So  hätten  wir  als 
ente  and  weiteste  Unterart  die  einfache  Melanobolia  zu 
Bsiinen.  Von  den  zahlreichen  Variationen,  die  man  frfiber  nach 
payehologieeben  Merkmalen  von  derselben  anfatellte,  hat  sich 
kaum  eine  erhalten.  Einem  BedDrfnisse  entspricht  von  den 
bisher  gemachten  Unterscheidungen  nnr  die  nach  dem  Vor- 
l>aodeQ4ein  oder  der  Abwesenheit  von  Wahnvorstellungen. 
Nach  der  Seite  der  Wahnideen  berührt  sich  die  Melancholie 
mit  dem  Wabnaian  und  es  ist  wegen  der  theilweisen  Aehnlieh- 
^t  der  benaehbarten  Formen  wttuschenswerth  anzudeuten, 
<laM  die  Wahnvorstellungen  allein  noch  nicht  den  Wahnsinn 
usnia^en,  dass  vielmehr  das  Vor  herrsch  cd  eines  Momentes 
^e  Art  bestimmt  Die  Melancholie  mit  Wahnvorstellun- 
Sen  wttrde  demnach  ein  Hemmungszustand  sein,  hei  dem  Wsbn- 
,    .  b,Coog[c 
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Vorstellungen  auftreten,  ohne  das  Vorherrsohen  des  Uemmnogs- 
cbarakters  ui  beeinlrächtigen.  Die  WahnronteUnngen  selber 
behalten  dabei  einen  depreuiren  Charakter,  entfernen  sieh  in 
der  Regel  nicht  sehr  von  der 'realen  Möglichkeit,  sind  ftlr  dio 
Kranken  nicht  ao  anbestreitbar  wie  im  Wahnsinn  ond  zeigen 
eine  dentlicfae  Abhängigkeit  von  dem  Gange  des  ganzen  me- 
lancbolinehen  Znatandes.  Wir  knOpfen  weiter  an  die  gewohnte 
AuBdrocksweise  an,  wenn  wir  als  die  nächste  Unterart  die  stu- 
poröse  Melancholie,  endlich  als  dritte  den  Stnpor  oder 
primären  Blödsinn  bezeichnen.  Ueber  die  Berechtigung, 
beide  hierher  zu  beziehen  und  ttber  ihre  wesentlichen  Eiges- 
schalten  braucheo  wir  uns  nach  dem  Vorhergehenden  nicht 
weiter  anszulassen.  Wir  wollen  nur  noch  darauf  hinweisea, 
dass  wir  mit  dem  primären  Blödsinn  zugleich  zu  einer  anato- 
mischen Entwickelungsstufe  des  Krankheitsvo^angs  gelangt 
sind,  welche  mit  den  schweren  anderweitigen  parenchjnnatösen 
OrganverfinderungeD  gleicbwerthig  sein  muss.  Von  der  Kennt- 
niss  dieser  schwersten  Gehirnveränderungen  wird  wie  von  der 
Paralyse  zu  hoffen  sein,  dass  sich  das  Licht  anch  auf  die  an- 
deren Zustände  verbreiten  werde. 

Ehe  wir  aber  die  Melancholie  verlassen,  sei  es  uns  ge- 
stattet, die  Aufmerksamkeit  anf  gewisse  Fälle  zu  lenken,  die 
sich  vielleicht  als  eigene  Unterart  der  einfachen  Melancholie 
betrachten  l&sst,  d.  i.  deijenigen  Unterart  der  Hemmungsgmppe, 
in  der  sich  am  ersten  noch  weiter  gesonderte  Formen  dürften 
finden  lassen.  In  der  Literatur  triSl  man  einige  Hinweise  auf 
diesen  Gegenstand,  welche  hier  zuerst  folgen  sollen:  Die  üne 
Mittheilung  ist  schon  recht  alt,  sie  stammt  von  Zelter  '),  welcher 
berichtet:  „Ich  habe  fUnfgemUthskranke  Frauen  zn  beobaditen 
Gelegenheit  gehabt,  die  auf  eine  fast  gleiehlantende  Weise  Ober 
den  Mangel  an  Empfindungen  in  ihrem  Gangliensystem  klagten. 
Es  war  ihnen,  wie  wenn  sie  vom  Kopf  an  wie  gefühllos  ond  todt 
wären,  bis  an  den  Kopf  in  die  Erde  eingegraben,  versteinert, 
verzaubert,  sie  klagten,  sie  könnten  wohl  Ober  alles  denken, 
sogar  klar  und  richtig  denken,  aber  das  wesentliche  fehle  eben 
in  ihren  Gedanken,  es  gehe  keine  Verilnderang  mehr  in  ihnen 
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vor,  Stnaden  nnd  Tage  gingen  ihnen  dahin  in  eotsetzliober 
SnUnigkeit,  ein  Verbrecher  habe  es  besser,  der  auf  das 
Schaffet  geflihrt  werde,  er  kfinne  doch  noch  Todesangst  aus- 
riehen, worüber  sie  ihn  beneiden  konnten."  Die  zweite  Nach- 
riebt  findet  sieh  in  GrieMinger'»  Lehrbuch  1871,  S.  83.  Dort 
heisst  es:  „leb  sehe,  ich  höre,  icb-ftthle,  sagen  eolcbe  Kranke, 
aber  die  Gegenstände  gelangen  nicht  bis  zn  mir,  ich  kann  die 
Empfindnng  nicht  aufnehraen,  es  ist  mir,  als  wäre  eine  Wand 
iwiscben  mir  und  der  Aussenwelt."  Ausserdem  tbeilt  Grie- 
tmger  S.  219  einen  Fall  nach  Etgtürol  mit,  der  ebenfalls  die 
Hauptsymplome  in  ausgezeichneter  Weise  eath&lt.  Endlich 
findet  sich  in  Scküle's  Dysphrenia  neuralgica  S.  57  eine 
solche  Kranke  erwähnt,  welche  den  Magen  als  den  Sitz  eines 
DmckgefllblB  bezeichnete,  und  die  zugleich  an  einem  Uterin- 
tamor  litt  Die  Kranke  Etqairol'B  localisirte  das  Gefühl  der 
Leere  ganz  besonders  vom  im  Kopfe.  Die  Looalisation  eines 
Qefnhls  TOD  Leere  oder  Druck  im  Kopf  und  in  der  Magengrube 
■eheint  dieser  Krankheitsform  wesentlich  znzugeh<}ren.  Vorerst 
iber  ftllt  auf,  dass  abgesehen  von  dem  Griesinger'icben  Falle,  in 
welchem  das  Geschlecht  nicht  angegeben  ist,  alle  Kranken  dem 
weibliohm  Geschlecbte  angehören.  Unter  den  männlichen 
Kranken  der  Stepbanafelder  Anstalt  habe  auch  ich  während 
twei  Jahren  keine  Fälle  dieser  Art  gefunden.  Unsere  drei 
Patientinnen  befanden  sieb  in  verschiedenem  Lebensalter,  sie 
waren  2.9,  42  und  äO  Jahre  alt,  die  jüngste  verheiratbet,  die 
beiden  älteren  unverheirathet.  Sie  waren  in  ihren  Mädohen- 
jahren  alle  drei  schon  einmal  unter  melancholischen  Erschei- 
iiDDgen  erkrankt  gewesen.  Von  Seiten  ihrer  Geschlechtsorgane 
manifestirten  sich  indess  keine  Krankheitserscheinungen;  nur 
war  bei  Einer  angegeben,  dass  durch  Übertriebene  Vaginal* 
flxplorationcD  ein  habitueller  Reiz  sei  ausgefibt  worden,  dem 
der  Ausbruch  der  Krankheit  schuld  zu  geben  sei.  Die  Ge- 
fflhlsleere  knflpfte  eich  bei  den  letzteren  Kranken  an  den 
gaozeu  Vorderkopf,  der  ihr  wie  von  einer  hölzernen  Decke 
eingenommen  vorkam  and  oft  der  Sitz  von  Priokelu  oder 
Stechen  war;  ebenso  klagte  die  jüngste,  nur  dass  sie  noch 
■tlTkere  Sensationen  angab;  die  dritte  klagte  beständig  gleich, 
i»m  üe  in  der  Stime  das  Gefühl  habe,  als  läge  dort  ein  Stein 
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und  ebenso  in  der  Magengrube.  Bei  ihr  war  das  Oeftibl  bei 
dem  Anhören  einer  sebaurigen  Erzählung  zuerst  in  die  Stime 
gedrungen,  dann  habe  es  sich  auch  in  die  Mageognibe  lest- 
gesetzt.  Aelinlicfa  war  es  mit  der  Kranken  SehtiUi'a,  welche 
bei  einer  Predigt  das  Geflthl  hatte,  als  sei  bei  dem  Worte  „ver- 
stockter SUnder"  ihr  ein  pißtzlicber  Schlag  wie  ein  Blitz  in 
den  Scheitel  und  von  da  in  den  Unterleib  gefohren.  Naeb 
dem  Schlage  behauptete  sie,  sei  rölliger  Verlust  alter  Empfin- 
dungen eingetreten.  Eine  deutliche  periphere  Anästhesie  war 
hei  keiner  unserei*  Patieutiunen  naohznweiaen,  auch  nicht  bei 
derjenigen,  die  angab,  auf  der  ganzen  linken  Ktirperseite  ein 
Gefllhl  Ton  Dumpfheit  zu  haben.  Auch  Interoostalueuralgieen 
fehlten.  Das  Schmerzgefbbl  der  Haut  war  bei  einer  tod  ihnen 
sehr  gering,  während  es  bei  der  dritten  wieder  eher  gesteig»t 
acbien.  Wenn  die  Kranken  ihr  Leid  klagten,  so  rerkoHpften 
sie  es  ausdrücklich  mit  der  Leere  oder  Dumpfheit  im  Kopf 
resp.  der  Magengrube.  Es  war  das  Unbehagen,  von  nichts  in 
der  Umgebung  innerlich  berührt  zu  werden,  zwar  Alles  zo 
sehen,  zu  hören  etc.  aber  bei  keiner  Vorstellung  ein  Gefühl 
von  der  inneren  Bewegung,  von  der  sinnlieheo  Wärme  za 
haben,  welche  sie  aus  der  Erinnerung  an  ihr  geanndes  Leben 
kannten.  Eine  Kranke  sagte,  sie  sähe  Alles  undeutlich,  wie 
im  Nebel.  Die  beiden  anderen  sagten,  sie  kämen  sich  vor 
wie  aut  dem  Theater,  wo  sie  sieb  und  die  Anderen  hand^ 
sähen,  ohne  dass  sie  das  etwas  anginge.  Die  Kranken  hatten 
wenig  Lust  zur  Besohäftigung,  da  anoh  diese  ihnen  etwas 
Leeres  war.  Bei  der  Einen  machte  sich  aber  noch  cöa  be- 
sonderer Masgel  an  Initiative  geltend.  Sie  schien  sich  anzu- 
strengen einen  rechten  Willen  zu  fassen,  aber  auch  dabei  fehlte 
ihr  das  Gefühl  ihrer  Strehung,  sie  sagte  unendlich  oft:  „Ich 
will,  and  ich  kann  nicht,  da  sitzt  es  (sie  meinte  die  Hagen- 
grube), so  lange  es  da  nicht  fortgebt,  kann's  nicht  anders 
werden."  Die  Kranken  wurden  nicht  mOde,  Über  die  Belästi- 
gung zu  klagen,  welche  ihnen  ihre  Gefühlsleere  verurgaehte, 
und  sie  hatten  Zeiten,  wo  sie  sich  in  Weinen  und  JamnerD, 
die  Eine  auch  in  Aerger  und  Schelten,  dass  man  nieht  besser 
für  ihre  Genesung  sorge,  Laft  machten.  Bemerkenswerth  war 
die  Erballung  der  formalen  Denkfähigfcdt  und  Mangel  jeder 
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Neigung  zar  Wahnbildung,  was  ihnen  selbst  Behr  wohl  be- 
wiuat  war.  DasB  die  eine  Kranke  sagte,  sie  sei  unheilbar, 
wnl  sie  sieb  selbst  io  ihre  Krankheit  hiaeingedacht  und  sich 
dnrch  zeitweise  Verweigerung  der  Nahrung  noch  mehr  ge- 
Behwächt  habe,  widerspricht  dieser  Aufstellung  wob)  nicht 
Versuche  zum  Suioidiuoi,  wie  sie  bei  dieser  Kranken  vor- 
kommen, waren  nicht  gerade  sehr  geiUhrlicher  Art  Sinues- 
täaacbnngen  kamen  nicht  vor.  Die  Nächte  waren  grOssten- 
tbflilB  sehlafloB.  Der  Stuhl  angehalten.  Das  Aussehen  war 
blass,  bei  Einer  mehr  pastös.  Bei  zweien  wurde  eine  Ver- 
niebmng  der  Nasensecretion  beiuerkt  Ich  habe  die  Kranken 
1  bis  'i  Jahre  lang  beobachtet  und  von  zweien  auch  später 
noch  erfahren,  dass  ihre  Krankheit  noch  fortdauert  Hiernach 
und  oaeb  dem  ganzen  Eindruck  des  Zustandes  muBSte  man 
demselbui  eine  nngUnstige  Prognose  stellen.  Wenn  wir  die 
Hauptmomeote  desselben  noch  einmal  hervorheben  sollen,  so 
wSren  es  die  folgenden:  weibliches  Geschlecht  der  Kranken, 
Mangel  der  höheren  EmpfindungeD  (GemU(hsbewegungen)  mit 
klarem  Krankheitsbewusstsein,  Erhaltung  der  hauptsächlichen 
geistigen  Fähigkeiten  (nur  die  psychomotorische  Thätigkeit 
kuHi  erheblich  mitleiden),  Localisatiou  des  GefUhlsmangels  in 
die  Stirne  reap.  die  Magengrube,  chronischer  Krankheitsverlauf 
mit  geringer  Neigung  zum  Uebergang  in  Blödsinn.  Es  ergäbe 
sich  hieraus  ein  Krankheitsbild,  welches  die  hauptsächlichen 
b«kannten  melancholischen  Symptome  nicht  enthielte,  aber  nach 
dem  mehr  passiven  Verhalten  der  Kranken  und  der  Unter- 
drUekuDg  eines  Theils  der  psychischen  Functionen  zu  der 
ßnippe  der  Hemmungspsychosen  zu  rechnen  wäre.  Durch 
das  Fehlen  der  meisten  anderweitigen  melanchoHscben  Symptome 
«Srdc  sieb  dasselbe  von  Fällen  gewöhnlicher  einfacher  Me- 
lancholie unterscheiden,  in  denen  auch  die  Klage  über  Gefühls- 
leere vorkommt,  aber  von  anderen  Symptomen  in  den  Hinter- 
grund gedrängt  wird.  Nach  dem  so  vorherrschenden  Momente 
in  dem  geschilderten  Krankheitsbilde  wäre  es  vielleicht  nieht 
onpasaend,  dasselbe  mit  dem  Mamen  psychische  Anästhesie 
oder  Melancholia  anaesthetica  zu  belegen.  Worauf  die 
pifchisohe  Anästhesie  beruht,  ist  nicht  mit  Bestimmtheit  zn 
ugen.    VieUeioht  aber  liegt  ihr  ein  halblähmungsartiger  Zu- 
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stand  der  Endaasbreitun^  der  Sinnesnerren  zn  Grande  ').  Die 
weitere  Beobachtung  muss  ergeben,  ob  die  psychische  An- 
ästhesie ein  hinreichend  häufiges  and  selbstäodigeB  Krankheito- 
bild  ist,  dass  ihre  AufstelluDg  als  eigene  Form  wiBseneehaft- 
licb  berechtigt  ist. 

')  Man  kSnnte  aDch  »u  Läbionng  da*  eigenen  Gerahlilonas,  dee  (Or- 
gingefOblii*  dei  Gefa  im  «denken.  Hm  mBtaie  «ich  dann  vontelten,  dtee  das 
Oahirn  eigene  nueible  Fasern  bealase,  welche  bei  der  centTalea  Tbiligkait 
milerregt  wOrden;  ond  in  der  Tbat  wlre  die*  wahraGbeinllcb  die  ainiig« 
USglichkeii,  wie  lieb  eine  relati*  aelbitindige  Organiaation  (flr  daa  O*- 
mBih,  eine  Art  Sit*  d«a  Qenfllh«  denken  lieue.  Wenn  man  aiob  Tsigagan- 
wariigt,  daaa  die  Gemaihsbewegnngen  im  geninden  Leben  die  Torgingiga 
Erregung  primilirer,  wenn  anoh  ott  nnbewuaalar  Wahrnehmungen  oder  com* 
binirter  Voraletlnngen  aUT  Voraaiietiung  baben,  and  da**  (ich  «ach  in 
Erankbeilen  die  Veratimmangen  mit  dem  Vorsldien  in  gegeoaaittger  Ab- 
bingigkelt  leigen,  ao  kannte  man  anr  ErklSrnng  diMC«  Zaaamnanbaag»*, 
wenn  man  doch  ingleiob  eine  gewiaae  Balhatlndigkeit  (Qr  daa  Qemflth  b*- 
■nipmuht,  nnr  eine  Darchfleohtung  de*  Vorateilangaorgana  mit  Faaern  und 
Zellen  annehmen,  die  von  dem  jeweiligen  Seiaaaalande  deatelben  Notia  an 
nehmen  hKtlen.  Da  daa  aber,  wie  Jeder  finden  wird,  aa  unabeiwlndlichan 
Schwierigkeiten  IQbrt,  no  bleibt  not  di«  Annahme  flbrig,  daaa  jeder  Tor- 
ateltnng,  dar  primlliTalen  wie  det  eomplloirleaten ,  ja  naeb  ibrem  Verbllt- 
ole*  tnm  iDdividnelleo  Voratallnngikraiaa  and  nach  der  Art  ihm  Errefasf 
ein  Thail  Gemäthabawegang  unmittelbar  anhaftet.  Die  Oemfltbahewegaag, 
Ton  der  indifferenten,  nnbewuralen  Selbitempflndnng  bia  anm  atärkaten 
Schmers  oder  Frende  i*t  Jedesmal  ein  Theil  der  Wahrnehmung  oder  Toratellnog 
■elbat.  Ibre  Summe  macht  die  Qeniiltbslage  aoa,  eine  Snmme,  welche  ebenao 
□naertrennbir  von  der  Samme  der  Vorstellangan  iat,  wie  die  Einaalempfin- 
dnng  Tou  der  EinieWoratellung.  Da*  Oemdlh  iat  darnach  wte  rielea  in  der 
alten  Fsjobalogia  keine  materielle  Einheit,  aondem  eine  apraohlieba  Abatrao* 
lion,  mit  deren  BQlfa  wir  nn*  über  die  Ericheinnngen  de*  Geiatwieben*  an 
Teratändigen  gewöhnt  haben.  Auf  den  Torliegenden  Fall  der  payebiacben 
AnÜatheaie  angewandt,  verlangt  dieae  Auffaaiung  aUo  eine  anmitlelbara 
krtnkbafte  TerHndetnng  dei  Bereiche*  der  Wahrnehmungen  nod  Voratellnngen 
anaunehmen.  Wenn  nun  Kranke  dieaec  Art  aagen:  ich  aehe  die  Bluraa 
und  den  Soonenaohein,  aber  aie  machen  keinen  Bindmok  auf  mlchi  ich  be- 
komme liebeTolle  Briefe  von  den  Hainen,  aber  ich  liebe  die  Hainen  nicht 
mehr  —  mua«  min  da  nicht  denken,  daa*  ihnen  an  der  rollatladigen  Er- 
lagnng  der  Himrinda  etwaa  fehlt,  abnlioh,  nur  acbwiober  wie  bei  Hnndeo, 
die  ein  Slflck  Fleisch  sehen,  aber  nicht  wlaaeu,  waa  aie  damit  anfangm 
aollen,  weil  ihnen  ein  Rindenatflck  de*  Oroa*hirDS  eistirpirt  i*t7  Die*  a1* 
Begrflndung  der  Unlbmaatanng,  data  dar  pa^hiachen  Anialheaie  eine  Halb- 
lihmuDg  der  Endanabreitung  der  Sinneanerren  wn  Qninda  11^ 
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Wir  wSren  mit  der  Melancholiegruppe  zu  Ende.  Auf  dem 
Ueberganp  zur  Maaie  begegnen  wir  einer  Anzahl  von  Zu- 
itSndeD,  die  eine  Mittelstellung  zwischen  der  Hemmung  und 
Aufregung  einnehmen,  bei  denen  Hemmung  und  Reizung  in 
dem  äusseren  Verbalten  sieb  die  Wage  zu  halten  Bcfaeinen. 
£g  sind  Zust&nde,  in  denen  wahrsobeinliob  der  Reiz  Torberrscbt, 
jedoeb  nicht  in  der  Gestalt  von  ungebuDdeoen  Entladungen 
sieh  äussert,  eondem  in  der  Form  der  Spannung.  Mau  konote 
das  Wesen  derselben  dem  tonisohea  Krämpfe  gleichstelleii  wie 
dasjenige  der  Manie  dem  clonisoben.  Vielleicht  kann  mau 
hier  auch  einen  centralen  Reizzustand  vermuthen,  der  eine 
Beflexhemmung  in  der  psychomotoriscben  Leitung  rerursaoht. 
Es  nnd  die  Zustande,  die  man  zum  Thetl  unter  den  Bezeicfa 
nongen  Melanobolia  attonita,  Katatonie,  Esstase,  Katalepsie  be- 
■ebrieben  hat.  Dass  sie  eine  gewisse  SonderBtelluug  einnehmen, 
dOrfte  auch  daraus  hervorgehen,  dass  sie  nicht  wie  die  anderen 
Pormen,  in  deren  Bescbreibang  wir  noch  stehen,  zugleich  als 
Stadien  des  typischen  Irrsinns  auftreten.  Dennoch  dürfte  sich 
ihre  Besprechung  am  besten  hier  aufUgen.  SrMle  macht  darauf 
aoimerksam,  dass  in  Fällen  dieser  Art  eine  periphere  sensible 
Beiiung,  namentlich  der  Qescblecbtaorgane  wahrscheinlich  sei. 
Die  Haopterscbeinung  desselben  besteht  in  der  geistigen  Ab- 
sorption (hircb  sehr  lebhafte  Vorstellungen  oder  Uallucinatiouen 
mit  einer  Anspannung  der  geistigen  und  ktirperlichen  Kraft. 
Die  Abgrenzung  der  hierher  gehörigen  Fftlle  ist  schwierig 
wegen  der  geringen  Auskunft,  die  von  den  inneren  VorgAngen 
diner  Kranken  zu  erballen  ist  und  ihrer  Äusseren  Aebnlicb- 
keit  mit  anderen  Zuständen.  Eine  gewisse  Starrheit  der 
Hoskeln  und  ein  passiver  Widerstand  gegen  Bewegungen  ge- 
oBgen  noch  nicht,  um  einen  soloheu  Spannungszustand  zu 
diaguosticiren.  Dies  zeigen  die  Fälle  von  stupordser  Melau- 
chulie,  in  denen  man  nichts  von  Innerer  Coutractiou  bemerken, 
dagegen  Starre  der  Muskeln,  auch  die  Flexibilitas  cerea  beob- 
uhten  kann.  Es  handelt  sieh  eben  vor  Allem  um  die  psycho- 
motorische Spannung,  deren  Vorbandensein  ans  der  aufmcrk- 
umen  oder  staunenden  Mimik,  aus  einzelnen  eaergisoben  Be- 
*egUDgeu  and  AuBrufen  erkannt  werden  muss  und  durch 
Utttieilungen  nacb  der  Genesung  bestätigt  wird.    Nach  einer 
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Seite  berühren  sieb  diese  Zustände  in  ihrem  äusseren  Ver- 
halten mit  gewissen  Fällen  von  Wahnsinn,  aber  aoch  nur  in 
ihrem  äusseren  Verhalten,  nicht  ihrem  Wesen  nach.  In  der 
exslatischen  oder  katatonischen  Verfaesnng  ist  uSmlieh  das 
Voretellungsleben  entweder  so  bunt  und  lebhaft  bewe^  oder 
80  tief  verändert,  dass  es  zur  Bildung  der  Wahnvorstellnngen 
gar  nicht  kommen  kann.  Das  Selbstbewasstgein  ist  verloren, 
der  Kranke  kann  nicht  ttber  sich  selbst  reflectiren,  um  eine 
neue  Person  ans  sich  zu  machen.  Dagegen  giebt  es  Waho- 
sinnige,  die  sehr  energisch  mit  der  Verarbeitung  ihrer  Waho- 
Torstellungen  beschäftigt  sind,  und  solche,  welche  direct  darch 
ihre  Wahnideen  zum  Schweigen  und  einem  solchen  passiveD 
Widerstreben  veranlasst  werden,  dasa  sie  äusserlich  den  Kata- 
tonischen oder  Exstattschen  auf  kürzere  oder  längere  Zeit  ähn- 
lich sind.  Man  wird  diese  Kranken  aber  an  der  bemerkbaren 
Absichtlichkeit  ihres  Verhaltens,  dem  Qberlegten  Oesichtsaua- 
druck  und  vorher  oder  nachher,  wenn  sie  ibre  Wahnvor- 
stellungen aussprechen,  meist  ohne  Mtlhe  erkennen.  Die  Tren> 
nung  dieser  verschiedenen  Zustände  ist  nicht  von  Allen  in 
befriedigender  Weise  anfrecbt  erhalten  worden.  So  von  ScUUe. 
Er  erwähnt  das  Spannungsirreeein  zweimal,  erst  unter  seinen 
„Atonitätazuständen''  —  hier  trennt  er  dasselbe  nicht  vom 
Stupor  —  dann  bei  der  „peychoconvulaiven  Fornf  der  Ver- 
rücktheit", hier  beschreibt  er  reguläre  Verrückte,  nnd  die  Span- 
nung der  Muskeln  war  hei  ihnen  nur  in  eioem  von  den  vier 
mitgetheilten  Fällen  zu  beobachten.  S.  486  seines  Lehrboetta 
bemerkt  Sek.,  dass  bei  gewissen  Kranken  aus  der  Umsetzniig 
der  massenhaften  peripheren  Reize  und  Hallnoinationen  ein 
wahres  „Wabnchaos"  entstehen  könne.  Nun  wohl,  wo  das 
Chaos  herrscht,  da  hört  die  Wahnbildung  anf,  und  diese  Zn- 
atände  hätte  der  Autor  nur  mehr  hervorheben  mfUaen,  so 
wQrde  er  ungefähr  das  eigentliche  Spanuangsirreaein  gehabt 
haben.  Auch  Kahlbaam,  der  den  bedeuteodsteo  Schritt  cnr 
Aufklärung  dieses  Theila  der  Formenlehre  versucht  bat,  bat 
die  Abgrenzung  nicht  scharf  im  Auge  behalten.  So  sorgfUtig 
seine  „Katatonie"  ausgearbeitet  ist,  so  scheint  es  ihr  doch 
nicht  beacfaieden  zu  sein,  die  allgemeine  Anerkennung  an  er- 
werben.   Dass  es  dem  V^aaser  nicht  gelangen  ist,  eine  der 
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panlytiKhen  gleiehwerthige,  eioheitlicbe  anatoniigche  Grand- 
ia^  mr  dieselbe  nachzuweisen,  wtlrde  noch  eher  nftchzuseben 
sein  als  die  grosse  Flüssigkeit  der  Symptome.  Wemi  zwar 
alTe  Kranken  längere  oder  kürzere  Zeit  ein  starres  Verhalten 
leigen,  dagegen  andere  Symptome  wie  eigeuthümliohe  Hai- 
tuogen  und  Krampf  in  einzelnen  Muskelgruppen  fehlen  können, 
wenn  auch  nicht  immer  Aufregungszustände  mit  PaBsiTit&t  zu 
wechseln  brauchen,  so  mangelt  die  Gesetzmässigkeit  der  Er- 
Bcbeinungen;  nur  das  Moment  der  motorischen  Spannung  bleibt 
Qbrig,  welches  sich  mit  Zustftnden  verbioden  kann,  die  im 
Debrigen  wesentlich  verschieden  sind.  Es  würde  fUr  die  künf- 
tigen Monograpben  dieser  Form  darauf  ankommen,  nur  solche 
ilUIe  aafznnehmen,  in  denen  das  Moment  der  Spannung,  und 
zwar  der  psychomotoriscben  Spannung  ganz  rein  zur  Dar- 
Btellang  gelangt.  Er  hätte  namentlich  Alles,  was  dem  Stupor 
and  dem  Wahnsinn  aagebßrt,  und  selbstredend  auch  gewisse 
wrübergehende  epileptoide  Zustände,  die  damit  Aehnliehkeit 
Itaben  kfinoen,  auszuscheiden.  Dann  bleibt  eine  Gruppe  übrig, 
die  nacb  unserer  Ueberzengung  eine  selbständige  Darstellung 
verdient,  nnd  fUr  welche  die  Bezeichnung  Katatonie  im  Ver- 
gleich zu  den  sonst  gebräuchlichen  wie  Melancholia  attonita, 
Bxstase,  Katalepsie  entBchiedeu  den  Vorzog  verdient.  Nameut- 
bch  die  letztere  Bezeichnung  sollte  nnr  für  Anfälle  von  Starr- 
heit gelten,  die  vorübergehen,  und  keine  eigentliche  Psychose 
ansuMcheu.  Weiteres  zur  Cbaraktenstik  dieser  Katatonie 
mflsste  sich  anfeine  aktenmässige  Erankenbesohreibang  stutzen, 
die  uns  leider  nicht  zu  Gebote  steht.  Eine  häutige  Krankheit 
ist  die  Katatonie  jedenfalls  nicht,  wir  haben  sie  aber  als  einen 
Zo^nd  von  schwerer  pathologischer  Bedeutung  kennen  ge- 
lernt, der  grosse  Neigung  zum  Uebergang  in  Blödsinn  besitzt. 
Indem  wir  zu  deu  maniakalisehen  Zuständen  gelangen, 
hoffen  wir,  dass  es  gelingen  wird,  dieselben  ebenso  wie  die 
■nelaneholiMben  zu  einer  gemeinscbaftliohen  Gruppe  zusammen- 
lubssen.  Wir  stoseen  hier  zwar  auf  ein  Bedenken.  Kahl- 
ioutn  bat  die  Manie  gar  nicht  als  eigene  Verlanfsform  aafge- 
rtellt  lodess,  wie  ans  scheint,  ohne  gentlgenden  Grund.  Denn 
einmalige  Anfregungszustände  kommen  thatsächlicb  vor,  und 
iffar  ohne  dass  man  wie  etwa  bei  der  Puerperalmanie  immer 
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besondere  klinische  Merkmale  snfUbren  könnte,  wodurch  die- 
selben  eine  besondere  klinische  Stelle  erhielten.  Wenn  wir 
uns  aber  tiber  das  Wesen  der  Manie  zu  verständigen  sucbeo, 
80  wird  das  nicht  nur  für  die  reinen  Fälle,  sondern  anch  fBr 
die  maniakslischen  Zustande  in  den  zusammengesetztea  Formeo 
Bedeutung  haben. 

Auch  in  der  Auffassung  der  Manie  hat  bisher  die  Ver- 
Btimmungstbeorie  den  Blick  der  Schriftsteller  getrttbt  Man  bat 
gemeint,  dass  wie  in  der  Melancholie  die  Traner,  der  Klein- 
muth ,  so  hier  der  Uebermuth  das  Wesen  ausmachen  mllsse. 
Wir  haben  schon  darauf  hingewiesen,  dass  man  Zustände  von 
Aufregung,  bei  denen  sich  ein  negativer  Affect  zeigt,  geglaubt 
hat,  nicht  zur  Manie  stellen -zu  dürfen.  Man  nannte  diese  Zu- 
stände Melancholia  agitata.  Neuerdings  hat  man  auch  fOr  die 
Aufregung  ohne  heiteren  Affect  den  Namen  Tobsacht  reser- 
virt,  am  fDr  die  Manie  die  heitere  Aufregang  allein  in  An- 
spruch zu  nehmen.  Aus  einer  Bemerkung  in  dem  Sitzungs- 
bericht des  Vereins  der  deutscheu  Irrenärzte ')  gebt  hervor, 
dass  auch  Wetiphal  die  Manie  in  diesem  Sinne  gefasst  wissen 
will,  und  dass  er  sie  von  der  Tobsucht  trennt  Obne  Zweifel 
ist  nun  aber  das  Auffälligste  an  diesen  Kranken,  zum  Unter- 
schiede von  der  Melancholie,  dass  »ie  nicht  still,  unbeweglioh, 
träge  in  der  Auffassung  sind,  sondern  laut,  unruhig  und  geistig 
lebbafl.  Das  ist  sehr  leicht  zu  sehen  und  fttr  die  BehandlaDg 
maasagebend.  Dagegen  ist  die  Stimmung  oft  schwer  zu  er- 
kennen, meist  sehr  wechselnd  und  practisob  sehr  unwichtig. 
Nehmen  wir  die  Varietäten  der  Manie,  welche  wir  wollen,  bo 
werden  wir  bei  allen  eine  grosse  Froduetirität  auf  dein  ganzen 
psychischen  Gebiete  bemerken.  Die  Gedanken  fiiessen  leicht 
und  folgen  einander  schnell,  die  Empfindungen  sind  lebhaft 
und  stark,  die  Phantasie  voll  Schwung,  die  Aeussenrngen  voll 
Kraft;  da  ist  überall  ein  krankhaftes  Uebermaass  in  den  Hiiu- 
processen.  Oft  fühlen  die  Kranken  die  Ijeiehtigkeit  und  die 
Steigerung  ihrer  Leistungen.  Sei  es  in  Folge  dessen  oder 
dass  die  Slimmungsveränderang  direot  aus  der  Himverände- 
rung  selbst  hervorgeht,  häufig  ist  die  Stimmung  der  Kranken 

>)    AIIkmb.  ZriUobT.  r.  Pijrob.     Bd.  34.  B.  SSt. 

,    ._-_  IV,  Google 


Bemerkungen  iot  p^/chiatriichen  Pormmlebre.  249 

eine  gehobene,  UbermUtbige.  Aber  daa  iat  darum  nicht  immer 
der  Kall.  In  yieleo  Erre^ungszuBtändeß  ist  die  Stimmung  in- 
different oder  ärgerlich  und  feindselig,  und  in  der  stärksten 
Aufregnng  pflegt  auch  die  Heiterkeit  im  allgemeinen  Strudel 
nutergegangen  zn  sein.  Man  wird  daher  wohl  Manieen  oder 
Tobsüchten  finden  ohne  die  gehobene  Stimmung,  aber  keine 
ohne  die  Ueberproduction  der  geistigen  und  motorischen  Func- 
tioDCD.  Höhere  und  niedere  Orade  der  Erregung  gehen  ganz 
unabhängig  von  der  ^tirnntung  in  einander  Ilber.  Wie  kann 
man  da  sagen,  dass  dieselben  gerade  durch  die  Stimmung 
wesentlich  Charakter isirt  seien?  Und  Welchen  Wertb  kann  es 
noch  haben,  Überhaupt  einen  Unterschied  in  diesen  Zuständen 
nach  der  Stimmung  zu  machen?  Es  scheint  die  deutsche  Nei- 
gung siur  theoretischen  Behandlung  der  Wissenschaft  gewesen 
7.U  sein,  dnss  man  die  Dinge  nicht  so  einfach  sah  wie  sie 
lagen.  Bei  keinem  der  namhaften  französischen  Autoren  finden 
wir.  das8  er  die  Manie  aus  der  fröhlichen  Stimmung  bestimmt, 
sondern  sie  bezeichnen  alle  die  Manie  als  einen  Zustand,  in 
welchem  das  ganze  psychische  Gebiet  in  stürmischer  Bewegung 
ist.  Auch  der  practiscbe  Engländer  Blandford  ist  weil  ent- 
fernt, hier  eine  Unterscheidung  nach  psychologischen  Theorieen 
zu  machen.  Maudsley,  in  dessen  Lehrbuch  der  specielle  Theil 
hinter  dem  theoretischen  ersten  Theil  sehr  zurücksteht,  be- 
schreibt die  Melancholie  und  Manie  zweimal,  je  nachdem 
sie  die  affectire  Seelenspbäre  oder  die  Intelligenz  betreflen. 
Seine  Denkweise  scheint  mit  der  deutschen  eine  besondere 
Verwandtschaft  zu  besitzen.  Er  trennt  auch  die  Melan- 
cholie und  Manie  als  Unterarten  des  alfectiven  Irreseins  nach 
dem  Affect  des  Angenehmen  und  Unangenehmen.  Er  fügt 
aber  selbst  hinzu,  dass  eine  Agitation  mit  depressiven  Em- 
pfindungen Ton  einer  exaltirten  Agitation  kaum  zu  unter- 
scheiden sei.  Wir  haben  ans  Überzeugt,  dass  auch  wenig 
darauf  ankommt,  dass  vielmehr  die  Agitation  allein,  die  krank- 
haft gesteigerte  psychische  Tbätigkeit,  das  Wesen  der  mania- 
kalischen  Zustände  ausmacht. 

Durchmustern  wir  die  verschiedenen  Formen,  denen  man 
anter  denselben  begegnen  kann,  so  tritt  uns  nirgends  ein  Mo- 
ment entgegen,  welches  die  Einreihung  unter  diesen  gemein- 
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samen  Charakter  verbinderte,  Man  findet  nur  verscbiedene 
Grade  der  Auabildung:,  vielleicht  aucfa  AuedeliDung  auf  kleinere 
und  umfangreicbcre  Gebiete  des  Gehirns.  Von  der  leichteren 
maniakaliacbeD  Unruhe  bis  zum  acuten  Delirium  und  zu  den 
schweren  meningitiscben  FroceBsen  ist  eine  ununterbrocheDe 
Kette  gezogen.  Wie  man  die  Eintheilung  hier  trefTen  will,  ist 
bis  zu  einem  gewissen  Grade  willkUrlicb.  Aus  practischen 
Gründen  empflehlt  es  sich,  der  Intensität  der  Erscheinungen 
nach  drei  Unterarten,  zu  untersebeiden.  Die  leichten  Fälle 
würden  als  einfache  Manie  zu  bezeichnen  sein,  die  schwe- 
reren, in  denen  alle  Besonnenheit  und  der  logische  Zusammen- 
hang  untergegangen  sind  und  die  motorische  Unruhe  hoch- 
gradig gesteigert  ist,  wurden  wir  mit  der  Bezeichnung  Tob- 
Buebt  belegen;  unter  Delirium  acutum  sind  jene  tiefen 
organischen  Läsionen  zu  verstehen,  die  sieb  durch  Ergriffensein 
des  vasomotorischen  und  musculomotonBchen  NervenBysteraB 
mit  Fieberbewegungen  bei  entsprechender  Jactation  kund  geben. 
Eb  kommt  sodann  auf  Grund  einer  eigenthUmlicben  weit  ver- 
breiteten Keactionsweise  des  Nervensystems  und  anscheinend 
unter  dem  begünstigenden  Einfluss  der  erblichen  Uehertraguug 
ähnlich  wie  das  circuläre  Irresein  eine  Verlaufsform  der  Manie 
in  stetig  wiederkehrenden  Antillen  vor.  Die  Erscheinungen  be- 
haupten einen  massigen  Charakter,  die  Kranken  sind  auch  in 
den  ruhigen  Zwischenzeiten  nicht  als  gesund  zu  betrachten;  die 
Anfalle  kommen  in  Perioden  von  der  Dauer  eiueB  Monats  bis 
etwa  zu  einem  Jahre,  oft  sehr  regelmässig,  oft  mit  oder  ohne 
äussere  Veranlassung  unregelmäBBig.  Der  eine  Anfall  gleicht  meist 
dem  anderen  aufs  Haar,  bis  allmälig  doch  auch  die  geistige 
Schwäche  hereinbricht.  Zuweilen  wird  auch  vorher  der  Anfall 
oontinuirlich,  und  es  resultiii  ein  sich  allmälig  abstumpfender 
aufgeregter  Rlödsinn.  Diese  recidivirende  Manie  ist  gar 
nicht  selten  unter  den  alten  Anstaltsbewohnern  und  anschei- 
nend häufiger  bei  den  Frauen  als  bei  den  Männern.  Die 
Manie  ist  durch  diesen  periodischen  Verlauf  bevorzugt.  We- 
nigstens haben  wir  uns  nicht  davon  Überzeugen  kSunen,  dass 
ausgeprägte  Fälle  dieser  Verlaufsform  auch  hei  den  Übrigen 
idiopatbiBchen  Psychosen  vorkommen.  Die  Zahl  der  periodi- 
schen Psychosen  ist  zwar  damit  noch  nicht  erschöpft,  aber  wir 
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wltrdeo  ooserer  AbsJcfat,  uns  auf  die  Dnrobeicbt  der  reisen 
Formen  au  bescbrAok«ti,  untren  werden,  wenn  wir  auob  solche 
periodMcben  ZnsUlBde  «rdrtern  wollten,  welche  durch  ihre  Ver- 
wandtschaft mit  der  Epilepsie  oder  ihre  Abhftngif^eit  von 
Uteriovorgäagen  nnd  peripheren  Nenrosen  ihre  besondere 
tii^atar  erhalten  ').  Man  kann  darllher  str«iten,  ob  es  besser 
wAre,  mit  dieaea  klisisoheo  Formen  auch  die  reddivirende 
Manie  sowie  die  Folie  circulaire  zusammenzufassen.  Wir  haben 
TOD  unserem  Standpunkte  aus  wohl  das  Recht,  dieselben  an 
dieser  Stelle  aufzufahren. 

Die  Orapfie  der  Manieen.  die  wir  hiermit  beendigt  haben, 
bezneboen  wir  als  diejenige  der  psychischen  Krampf- 
oder  Erre^ungsKustäade  und  gewinnen  damit  wieder  ohne 
Prftjadiz  über  die  zu  firunde  liegende  anatomische  Verfiude- 
ruog  den  gelinfigea  pbysißlogischen  Gesichtspunkt,  unter  dem 
»ich  dieselbe  zwanglos  vereinigen  lisst.  Wenn  wir  schon  zu 
Onnaten  dieses  Gesichtspunktes  hier  wie  bei  der  Melancholie 
noeb  auf  eiae  nähere  patbologisch-anatoniische  BegrOndung 
v-erriebten  niHsMU,  so  fehlen  uns  doch  für  die  Localisation 
der  Veränderung  nicht  alle  Anhaltspunkte.  Es  handelt  sich 
bei  den  abgehanddten  Formen  um  eine  formale  Verände- 
rang  aller  rein  psychischen  Functionen,  daher  muss  wesent- 
licb  auch  ntfr  der  Theil  des  Gehirns  afMcirt  sein,  der  nach 
Allem  der  Sitz  dieser  letzteren  ist.  also  die  Rinde.  Soweit 
die  unsicheren  pathologisch -anatomischen  Ergebnisse  uns  auf- 
klib-en  können,  so  legen  sie  ebenfalls  den  Gedanken  nahe, 
dasB  durcbgehends  oberflächliche  Erkrankungen  diesen  Psy- 
chosen zu  Grunde  liegen,  sei  es  dass  die  Rinde  aus  sieb 
erkrankt  oder  von  Piaaffectionen  in  Mitleidenschaft  gezogen 
wird. 

Erinnern  wir  uns  aber,  dass  wir  bei  der  Erörterung  der 
Theilformen  zugleich  den  Stadien  der  Vesania  typica  folgen 
wollten.  Die  bdden  letzten,  welche  uns  von  denselben  noch 
zor  Besprechung  übrig  sind,  haben  nicht  dieselbe  Bedeutung 
wie  die  Melan<^o1ie  und  Manie,  sie  sind  vielmehr  nur  als  die 
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weitere  Eotwickelung  dieser  beiden  HanptfonnaB  ca  betraehten. 
Am  ersten  dürfte  dies  von  dem  BlOdsinn  einleaohten.  Tritt 
derselbe  primBr  auf,  so  stellt  er  die  scbwerste  Form  der 
Hemmungapsychose  dar,  den  melancholischen  Process  in  seiner 
anatomisch  stärksten  Ausbildung;.  Als  viertes  Stadinm  des  ty- 
pischen Irrsinns  ist  er  symptomatisch  schwer,  oft  ^r  sieht 
von  der  primären  Form  zu  unterscheiden,  denn  beiden  ist  we- 
sentlich die  Unterdrückung  der  psychischen  Fanetionen  eigen. 
Die  anatomische  Gleichheit  kann  aber  nicht  von  An&ag  ao 
vorhanden  sein,  da  der  primSre  Blödsinn  heilbar,  der  Ter'- 
minalblödsinn  aber  ein  definitiver  ist.  Erst  nach  einer  ge- 
wissen Dauer,  welche  entsprechend  kttrzer  ist,  als  wenn  sie 
noch  erst  die  früheren  Stadien  zu  durchlaufen  hätte,  muss  die 
anatomische  Veränderung  irreparabel  und  damit  derjenigM  des 
ächlussstadiums  der  Vesania  typioa  gleich  geworden  sein. 

Wie  der  ßlSdsinn  sich  mehr  der  Melancholie  nlhert,  ae 
hat  die  Verwirrtheit  etwas  vom  Charakter  der  Manie,  aaf 
welche  sie  meist  folgt,  jedoeh  mit  einer  Beimiachnng  der 
Schwäche.  Sie  ist  ein  Uebergangszustand  von  weniger  scharf 
ausgeprägtem  Charakter..  So  ist  sie  leicht  als  drittes  Stadinm 
der  Typica  zu  verstehen.  Aber  es  wftre  nicht  abzusehen, 
warum  sie  nicht  auch  primär  als  selbsttlodige  Form  auftreten 
sollte  Es  ist  dazu  nur  nfithig,  dass  der  anatomiaehe  Vorgang, 
der  die  psychische  Störung  der  Vesania  typiea  veraolaBst, 
gleich  Anfangs  energischer  eingreift,  sodass  sofort  die  Hdfae 
des  dritten  Stadiums  erreicht  wird.  Was  Leidtädorf ')  rer- 
muthet,  dass  eine  gewisse  Disposition  des  Gehirns,  dne  viel- 
leicht früher  erworbene  Invalidität  desselben  den  Ansbrueb 
eines  solchen  primtiren  schweren  Zustandes  begUnstigeD,  mag 
fttr  viele  Fälle  zutreffen.  Aber  als  nothwendig  ist  eine  der- 
artige Disposition  auch  hierfür  nicht  zu  betrachten,  ächte  Fällt 
dieser  Art  kommen  ohne  dieselbe  vor,  wenn  auch  die  ganze 
Gruppe  nicht  zaiilreieh  ist.  E^  wird  Einem  bei  Fällen  dieser 
Art  begegnen,  dass  man  den  Eindruck  der  geistigen  Zer- 
fahrenheit und  daher  die  Meinung  gewinnt,  es  mit  älteren 
Krankheitsfällen,  mit  vorgerückten  Schwäcbezuständen  zu  thnn 
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tu  baben;  befra|^  man  aber  die  Anamiieae,  so  wundert  man 
,Reh,  dies  der  Aoabnicb  der  Krankheit  vor  karzer  Zeit  erfolg 
JK.  Eine  rechte  Melancholie  und  Manie  kommen  in  diesen 
Dicht  zur  Ausbildung,  sehr  schnell  tritt  Incobiiren»  des 
Verworrenheit,  Halluoinationen,  unverbundene  Wahn- 
tllnngen  auf.  Aeuaeerlieb  wird  sieb  dieser  Zustand  von 
n  Correlat  nur  durch  die  Art  der  Eutwickelung,  weeent- 
tt  iber  durch  die  Prognose  unterscheiden,  da  ein  ähnlicher 
■tenischer  Zustand  eine  andere  Bedeutung  besitzt,  je  nach- 
langer Dauer  oder  eben  entstanden  ist.  Die  primäre 
itnritrtfaeit  wird  eine  etwas  bessere  Prognose  als  der  schon 
hk  kbsolot  infauste  primAre  Blödsinn  haben.  Wegen  ihrer 
Aoliehkeit  im  formalen  Ablauf  der  Vorstellungen  mit  der 
bie,  und  weil  in  ihrem  Verlauf  vorObergehend  stärkere  Er- 
pngen  vorkommen ,  werden  wir  sie  am  besten  mit  zu  den 
riregongszuständen  stellen.   Die  Formen,  welche  wir  bis  jetat 

haben,  wi^en  somit: 
L  Die  Veaania  typica,  typisober  Irrsinn  mit  den  vier 
Stadien,  der  Melancholie,  Manie,    Verwirrtheit  und  dem 
Blfidsina; 

a.  vollständige  Form, 

b.  onvollständige  Form  (Melancholie  mit  Manie), 
e.  eireuläres  Irresein. 

i  Die  gelbstftndigen  Theilformen,  und  zwar 

t.  die  Oruppe  der  psychischen  Hemmungs-  oder 
LähmBogszustände,  auch  als  Helancholiegrnppe  zu 
bezeidinen, 

a.  die  einfache  Melancholie  ohne  Wahnvorstellungen 
{a.  die  Melanoholia  anaestetiea), 

b.  die  Meltuicholie  mit  Wahnvorstellungeo, 

c.  die  stuporöse  Melancholie, 

d.  der  Stupor  oder  primäre  Blödsinn. 

2.  Die  Qruppe  der  psychischen  Krampf-  oder  Auf- 
regungi zustande  auch  als  Maniegruppe  zu  be- 
zeichnen, 

a.  die  einfache  Manie, 

b.  die  Tobsucht, 

c  das  Delirium  acutum, 
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.  d.  die  reoidiTireade  Manie, 
e.  die  primäre  Verwirrtheit. 

Einen  eigenen  Platz  nimmt  sodann  ein: 
111.    Das  Spannangairresein,  die  Katatonie. 

Der  Wahneinn,  zu  dessen  Besprechung  wir  QbM^eben, 
tritt  aua  den  bisher  besohriebenen  Zuständen,  soweit  eine 
Scheidung  auf  dem  gemeiDsobafUicben  Gebiete  der  oncompli- 
eirten  Seelenstörungen  möglich  ist,  deodich  heraus.  Im  AU- 
gemeinen  ist  man  heutEutage  duOber  orientirt,  was  der  Wahn- 
sinn oder  die  sog.  primäre  Verrtlcktbeit  bedeutet.  Wir  kdnnen 
uns  daher  zunächst  aber  den  Namen  verstfindigeu,  der  diesem 
Zustande  am  besten  zu  geben  ist.  Wenn  die  Bezeiebnnngen 
„primäre  VerrUckiheit"  und  „Wahnsinn'*  für  gleich  tr^leod  eb 
halten  wären,  so  würde  doch  schon  aus  spraehlicbeo  Grttnden 
das  Wort  Wahnsinn  den  Vorzug  verdienen.  Dieselbe  ist  aber 
nicht  blos  sprachlich  besser  gebildet,  sondern  auch  bezeich- 
nender. Um  NeumattHB  ')  treffende  Definition  anzuwenden:  „Der 
Inhalt  einer  Illusion  oder  HalliiciDation,  sobald  deneihe  von 
dem  Kranken  als  wahr  angesehra  wird,  beisst  Wabe,  und 
die  Vorstellungen,  welche  sich  an  den  Wahn  kotlpieu,  oder 
aus  ihm  bervorgearbeitet  werden  können,  nennen  wir  Wahn- 
rorstellungen;  consequent^weise  sagen  wir  von  einem 
Menschen,  dessen  ganzer  äinn  auf  den  Wnhn  gericbtot  ist,  er 
leide  am  Wahnsinn"').  Dies  iqt  aber  asoh  ia  Uebereia- 
stimmung  mit  der  Traditioa  des  tiebraachs  des  Wertes  Wahn- 
sinn, wie  wir  ihn  bei  der  Mehrzahl  der  ältaren  deutseben 
Psychiater  finden.  Auch  Snelt,  dessen  Miltheiluog  für  diesen 
Oegenstand  entsobeidaod  geworden  ist,  bedient  sieh  des  Aus- 
drucks Wahnsinn,  wie  er  fertig  vorlag,  und  man  hätte  billig 
seinem  Beispiele  folgen  sollen.  Abu-  et  bereift  siob,  wie 
Griesinger  zu  dem  Ausdruck  „primäre  VerrUcktheit"  geUngte.' 
Er  knüpfte  damit  an  die  Bezeichnung  in  seiner  Formenlehre 
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Einlrig,  dan  biar  dis  BnUlehDiig  dei  Wibna  alloio  aaa  lllniiooeii  i 
Hillucinationen  la  eng  gefaMt  iar. 
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80,  leider  aber  zugleich  gerade  an  deo  Feiler,  der  darin  be- 
stand, daBB  er  den  Sehten  Wahnsinn  mit  unter  die  dritte  Form 
aeioeB  Schemas  geBtellt  und  in  Foige  dessen  zwei  unzutrefieude 
Bilder  zugleich  geliefert  hatte.  Weder  seine  Verrücktheit  war 
ein  naturwahres,  einheitliches  Krankheitsbild  geworden,  noch 
das,  was  er  auf  seine  Weise  als  Wahnsinn  beschrieben  hatte. 
Die  Bekehrung  seiner  Ansicht  nach  der  Veröffeutlicbung  der 
Falle  7on  Sneli  und  Sander  bestand  darin,  dass  er  das  primäre 
Vorkommen  von  Zuständen  erkannte,  die  er  frflher  als  secun- 
dfir  betrachtet  hatte,  Dae  war  aber  nicht  hinreichend.  Er 
hielt  diese  primäre  Erkrankung  immer  noch  fUr  Übrigens  gleich- 
bedeutend mit  dem  secundären  8cbwächezustand.  Sonst  hätte 
das  Wnrt  primSr  keinen  Sinn  gehabt.  Er  hätte  aber  nicht 
sagen  müssen  r  die  Fälle  echter  VerrUcktheit' kommen  auch 
prioiär  vor,  sondern:  diese  Fälle  kommen  Überhaupt  nur  primär 
and  Die  secundär  ror.  Der  Wahnsinn  mt  eine  eigene  selbst' 
Btftodige  Psychose,  die  ihren  besonderen  Platz  verlangt.  Er 
bat  nichts  mit  der  Tobsucht  und  der  Paralyse  (wie  nach  der 
Beschreibung  des  „Wahnsinns"  bei  Griesinger),  noch  mit  dem 
dritten  Stadium  des  typischen  Irrsinns  zu  thun.  Wenn  Grie- 
singer zu  dieser  Auffassung  durchgedrungen  wäre  und  dieselbe 
eonnequent  durchgeführt  hätte,  so  hätte  er  den  Ausdruck  pri- 
märe Verrücktheit  nicht  wählen  können.  Er  hätte  eine  neue 
Bezeichnung  wählen  und  naturgemäsa  unter  Aufgabe  seiner 
Beschreibung  des  Wahnsinns  diesen  Namen  datttr  annehmen 
mOssen.  Die  Bezeichnung  Verrücktheit  allein  (ür  den  Schwäcbe- 
znstand  mit  Wahnvorstellungen  hätte  er  dann  allenfalls  an 
ihrem  Platze  belassen  können.  Auch  wir  konnten  bei  der 
gegenwärtigen  nothwendigen  Aenderung  der  Griesinger'achcn 
NomeDclat'ur  statt  Verwirrtheit  auch  „Verrücktheit"  sagen. 
Wir  haben  aber  die  Bezeichnung  „Verwirrtheit"  vorgezogen, 
wegen  der  UDsicherbeit  dea  Gebrauchs  des  Wortes  Verrückt- 
heit, nnd  weil  sie  auch  besser  als  dieses  das,  warum  es  sich 
bandelt,  ausdrucken  durfte.  Wir  verlieren  vielleicht  auf  diese 
WeiBB  die  Bezeichnung  VerrUcktheit.  Das  dürfte  aber  ein  ge- 
ringerer Schaden  sein,  als  sie  auf  Kosten  des  allgemeinen 
VeHtändnisses  zu  erhalten.  Möchte  aber  jemand  dieselbe 
do^ebaäl' n)4;ht  aufgeben  wollen,  so   kann   man  sie  für  das 
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chronisch«,  uobeilbare  Stadium  d«8  echten  WahnainiiB  auf- 
heben, wuduich  dann  der  brauchbare  Theil  in  der  Grieainger- 
sehen  Anwendung  wieder  hergestellt  wäre.  Um  bei  der  fatalen 
Unsicherheit  des  Gebrauchs  dieser  verschiedenen  Bezeichoungen 
reap.  ihrer  BegrifTe  die  hier  begründete  AuffaBsung  derselben 
kurz  zu  wiederholen,  so  wUrde  „Verwirrtheit"  das  dritte  Sta- 
dium der  Vesania  typiea  und  den  entsprechenden  Zustand,  auch 
sofern  er  primär  vorkommt,  bezeichnen;  „Wahnsinn"  bedeutet 
den  mit  WahuTorstellungen  beginnenden  und  wesentlich  aus 
der  systematischen  Verabreichung  derselben  bestehenden  Zu- 
stand, „Verrücktheit"  das  chronische,  unproductive  und  unheit- 
bare  Stadium  dieses  letzteren. 

Um  nun  einigen  Ueberlegungen  Über  die  pathologische 
Bedeutung  des  Wahnsinns  und  Über  die  Unterarten,  die  wir 
von  ihm  kennen,  Raum  zu  geben,  so  muss  man,  um  sich  hier- 
über klar  zu  werden,  vorzugsweise  zwei  Eigenschaften  desselben 
bedenken.  Das  ist  einmal  die  Erscheinung,  das»  Gedanken, 
die  als  begründete  Mutbmaassungen  oder  äusserlich  unmotivirte, 
phaotaelisehe,  oft  ganz  unsinnige  Einteile  in  dem  Spie)  der 
Gehirnerregung  auftauchen,  alsbald  die  Kraft  der  Ueberzeugung 
erlangen,  ohne  dass  zugleich  die  Denkfähigkeit  im  Allgemeinen 
geschwächt  wäre.  Die  zweite  Haupterscheinuug  sind  die  Sinnea- 
täuschuDgen,  welche  in  keiner  Psychusenform  so  häufig  sind 
als  im  Wahnsinn.  Von  den  meisten  äcbriftstellero  werden 
diese  Momente  gebührend  hervorgehoben,  so  auch  von  Megnert 
und  Hagen,  nur  dass  der  letztere  den  zweiten  Punkt  nicht  als 
ebenso  hervorstechend  ansieht.  Wenn  er  das  Verhalten  der 
Ballueinationeo  im  Anfangsstadium,  io  dem  sich  natürlich  der 
Krankbeitsproceas  am  deutlichsten  ausprägt,  mehr  in's  Auge 
gefassl  hätte  als  in  dem  Stadium,  in  welchem  sich  die  meisten 
„Verrückten-'  in  den  Anstalten  befinden,  so  würde  er  vermulb- 
lich  nicht  abweichender  Meinung  sein.  Darin ,  dass  mit  der 
Dauer  der  Krankheit  sich  die  HallucinaliooeD  in  der  Regel 
abstumpfen,  zuweilen  bei  Fortbestehen  des  Wahnsinns  sich  ver- 
lieren, wird  Niemand  widersprechen.  Aber  so  lauge  die  Bil- 
dung der  Wahnvorstellungen  noch  in  der  Entwiekelung  und 
im  Flusse  begrifTen  ist  und  bei  den  Exacerbationen  sowie  dem 
Uebergange  in  neue  Phasen  wie    von  den  Verfolgungsideeo 
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zum  OrOssenwahn  pflegen  Hallucinatinneu  nicht  zu  fehlen.  Und 
wenn  es  auch  nicht  immer  deutliche  Hallucinatiuoen  Bind, 
welche  au  der  Wahnbildung  theilnehmen,  sü  besteht  doch  eine 
Betheiiigung  des  äinnesgebiets  in  Form  schwächerer  Erregung, 
in  Form  vun  Illusionen  und  Sensationen,  aus  denen  die  Wahn- 
vorstellungen anscheinend  ihre  sinnliche  Unmittelbarkeit  und 
Überzeugende  Kraft  schöpfen.  Den  stärksten  Hinweis  auf  diesen 
Zusammenhang  liefert  die  Hypochondrie,  aus  deren  peripherem 
paibologischem  Elemente  mit  grösBter  Leichtigkeit  Wahnvor- 
stellungen hervorgehen.  Meynert,  welcher  auch  nachdrücklich 
gerade  auf  die  Hypochondrie  exemplilicirt,  stellt  hiernach  eine 
Erklärung  fUr  das  Vorwiegen  der  sensitiven  Reisnng  im  Wahn- 
sina auf,  welche  geistreich  concipirt  und  durchgeführt  ist,  je- 
doch vor  einer  einfacheren  Betrachtungsweise  und  gewissen 
widerstreitenden  Beobachtungen  nicht  Stand  halten  durfte. 
Bevor  wir  aber  darauf  eingehen,  sei  noch  ein  weiterer  Schritt 
zur  Abschätzung  ,der  Bedeutung  der  Sinnestbätigkeit  gethan. 
Aus  der  Eutwickelungsgescbicbte  der  Seele  nändich,  das  heisst 
der  Zeit  der  Entwickelung  des  Gehirns  nach  der  Geburt,  geht 
die  ganz  fundamentale  Bedeutung  der  Sinnesorgane  Air  die 
Bildung  der  höheren  Hirncenlren  hervor.  Auf  der  äusseren 
Erregung  der  Sinnesorgane  beruht  ,der  gesammte  empirische 
lubait  unserer  Vorstellungen.  Eh  mues  also  zwischen  unseren 
Sinnesorganen  und  den  Voretellungscentren  die  engste  Verbin- 
dung besteben  und  dieselbe  muss  durch  das  tägliche  Leben 
in  jeder  Secuude  erneuert  und  bestärkt  werden.  Daher  erklärt 
es  sich,  dass  wir  sagen  können :  was  wir  mit  unseren  eigenen 
Augen  geseh«n,  mit  unseren  eigenen  Ohren  gehört  haben,  das 
kann  uns  Niemand  abstreiten;  ebenso  lässt  sich  erkennen,  dass 
eine  reproducirte  Vorstellung,  sowohl  die  einfachste  als  die 
höchst  combinirte,  immer  erst  dann  die  rechte  Klarheit  fUr  uns 
gewinnt,  wenn  die  in  ihr  enthaltenen  Elemente  sinnlicher 
Wahrnehmung  den  möglichsten  Grad  sinnlicher  Lebhaftigkeit 
erlangt  haben.  Es  ist  dies  ein  Vorgang,  der  sonst  wohl  als 
ein  leises  HithaJluciniren  der  Sinne  beim  Vorstellungsacte  be- 
zeichnet worden  ist,  indessen  möchte  ich  noch  nicht  unter- 
schreiben,   dass    dazu    eine  Erregung  der   Sinnesnerren  er- 
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forderlich  int,  wie  dies  Stricker  ')  nach  der  Angahe  Blinder, 
dass  mit  der  Zeit  die  GesichtsTorstellDDgen  aus  ihrer  Erinne- 
rung  verschwinden,  folgert.  Eine  derartige  deutliehe  Voratellung 
aber  wird  ganz  unser  Cigenthum,  und  es  kostet  die  grösste 
Muhe,  sie,  wenn  es  nötbig  ist,  zu  eorrigiren.  Noch  etwas 
Weiteres  kann  man  in  diesem  Procesa  verfolgen,  ohne  daes  es 
unsere  Absicht  ist,  auf  diesem  Gebiete  der  Selbstbeobachtung 
mehr  als  eine  weitere  Stufe  der  Wahrscheialicfakeit  zn  erringen. 
Die  Art  nämlich,  wie  sich  eine  mit  den  Attributen  der  ainn- 
lichen  Deutlichkeit  versehene  Vorstellung  im  Bewusstseln  gel- 
tend macht,  ist  so  dominireod,  daas  der  übrige  Bewuastsetns- 
inhalt  durch  sie  geschwächt  wird.  Mit  jeder  so  kräftig  ein- 
tretenden Vorsteilnng  verbindet  sich  naturgemäss  eine  gewisse 
GemQtbsbewegung  je  nach  ihrer  Bedeutung  fUr  das  Individuam 
und  nimmt  die  Aufmerkeamkeit  fllr  die  eine  Vorstellung  ge~ 
fangen,  wie  sie  die  Ubrigeo  Vorstellungen  in's  Unbewusste  zu- 
rückdrängt. Man  denke  an  die  Wirkung  einer  recht  plastischea 
Schilderung  einer  uns  drohenden  Gefahr.  Diesen  Vorgang 
kann  man  als  eine  Hemmung  der  grösseren  Summe  der  Rioden- 
erreguDg  durch  einzelne  Vorstellungen  betrachten,  und  es  ist 
klar,  dass  solchen  Vorstellungen  gegenüber  jede  Kritik  auf- 
hören muss. 

Denken  wir  uns  nun  einen  Gebimzustand,  in  welchen  das 
centrale  Sinnesgehiet  in  einem  solchen  Reizzustande  sich  be- 
findet, dass  die  Vorstellungen  jedesmal  eine  Übermässig  starke 
sinnliche  Lebhaftigkeit  erhalten,  so  fragt  es  sich,  ob  Qberbaupl 
noch  etwas  Weiteres  erforderlich  wäre,  am  einen  Wahnsioa 
berbeizufüfareu.  Man  könjite  sagen,  es  sei  dazu  zunächst  er- 
forderlich, dass  unser  Denken  eine  verkehrte  Richtung  nähme, 
weil  sonst  die  normalen  Vorstellungen,  nur  mit  dem  Charakter 
grosser  Deutlichkeit  und  Kraft  entstehen  kannten,  aber  keine 
der  Wirklichkeit  widersprechenden  Vorstellungen.  Indessen 
sollt?  nicht  in  dem  täglichen  Ablauf  unserer  Vorstellungen  Ge- 
legenheit genug  gegeben  sein,  dass  unter  der  gekennzeich- 
neten  Bedingung  allein  ein  Wahnsinn  eintreten  kttnnte? 
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Eine  Vermuthang  z.  B.,  die  an  sich  noch  nicht  gerade  un- 
ainnig  zu  oennea  wäre,  die  wir  aber  bei  kalter  Prüfung  doch 
aufgeben  wUrden,  nehme  unti  auf  eiamal  mit  der  vollen  Kraft 
der  UeberzeuguQg  ein.  Nach  den  erlernten  C'onibinatiuneD 
werden  in  ans  verwandte  Vorstellungen  auftreten,  solche,  die, 
weon  die  erste  richtig  w%re,  auch  zutreffen  rattssten.  Wir 
HcbliesseD  aus  unserer  Erfahrung,  oder  wir  tragen  unsere  Ueber- 
zeugoog  in  die  gleicbgttitigete  Beobachtung  hinein,  und  sofort 
BiDd  wir  ioa  Banue  dea  neuen  Schlusses.  Auf  dem  Boden  der 
Krankheit  wiederholen  sidi  die  Sinneserregungen  beständig, 
ioimer  oeue  treten  auf,  um  m  deDselben  wabnhaften  SchlüBsea 
ZD  fuhren.  Die  gesunden  Vorstellungeu  sind  zurHckgedrängt, 
die  Kritik  ist  aufgehoben.  Da  baben  wir  schon  den  Anfang 
des  Wahnainos.  Aber  in  Wirklichkeit  moss  der  Vorgang  noch 
vielmehr  erleiebtert  werden.  Wir  wissen,  dass  der  Beginn 
des  Wabosinna,  weiin  er  eich  auch  als  in  einem  bestimmten 
Gelurngebiel  loealitirt  darstellt,  doeh  von  einem  Gefbhl  all- 
gemeineren Ergriffenseins  begleitet  wird.  Es  treten  meist  zuerst 
widrige  beUtstempfindungen  auf,  welche  schon  geeignet  sind, 
als  Seim  eines  Verfolgungswabns  zu  dienen.  Oft  besteht  im 
Anfang  eine  altgemeine  Erregung,  welche  die  Besonnenhdt 
mehr  oder  minder*  aufhebt.  Und  rouss  nicht,  wenn  auf  das 
Bewusstsein  alle  Erregungen  ^on  der  sensitiven  Weise  zu  den 
Vorttellongni  mit  frfiher  nieht  gekannter  Krat%  zuströmen,  die 
gewohnte  Anschauungsweise,  der  geistige  Halt  und  der  Maass- 
stab, mit  dem  wir  neue  Vorstellungen  messen,  aufgebbben 
werdenV  Wir  mdsBen  uns  gewissermaassen  schon  in  einer 
neuen  Welt  befiaden,  ia  welcher  die  alte  Person  ihre  Reehte 
aofgf^eben  bat  und  die  Bildeng  der  neuen  beginnt.  Diese 
ne«e  l^age  des  gesammten  individuellen  Vorstellungskreises  ist 
kein  nowesentücbes  Element  des  Wahnsinns.  Sie  bedeutet  die 
gsnzUeh' Ter&nderte  Ansebauungsweise  des  Wahnsinnigen-,  sie 
bedeutet  siebt  den  Vertust  der  alten  Vorstellungen,  aber  doch 
ihre  Uodiäeation  durch  die  neuen,  sei  es  ii^  Folge  der  Accom* 
modaÜOB  an  die  Wahnvorstellungen  oder,  was  wahrscheinlicher 
ist,  in  Folge  einer  secnndären  Veränderung  der  Itindenthätig- 
keit  durch  den  Einilass  der  veränderten  Sinnesemptindung. 
Diese  secundäre  Affection  der  Rinde  iet  wahrscheinlich  in  der 
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Summe  aller  jener  Veräodeniogen  eutbaltea,  die  einzeln  bei 
jeder  SisnesirritaUon  die  zugehörige  Vorstellung  veranlassen, 
sie  beateht  in  der  durch  die  krankhafte  Sinnesthfttig- 
keit  herbeigeführten  gleichmäsaigen  Verse  hie  bung 
der  Riodenreizlage.  Mancherlei  Beobachtungen  nöUiigen 
zur  Annabme  eineB  solchen  Zustandes-  Er  ist  es,  daroh  den 
sieb  der  hypochondrisch  VerrttJkte  vom  Hypochonder,  der 
hallucioatorisch  Wahnsinnige  vom  Gesunden,  der  eine  Hallu- 
cination  hat,  unterscheidet.  Zugleich  aber  folgt  aus  der  ge- 
gebenen Erklärung  der  Zusammenhang  der  einzelnen  Hallod- 
nation  mit  dem  Wahnsinn;  sie  bildet  nämlieb  zu  diesem  einen 
elementaren  Ansatz.  Ebenso  werden  sich  durch  das  Fehlen 
jener  die  ganze  Kinde  betreffenden  Verfassung  die  Zwangs* 
Vorstellungen  von  den  Wahnideen  nnterscheiden.  .  Bei  den 
Zwangsvorstellungen  ist  offenbar  die  pathologische  Ersdteinung 
eng  begrenzt;  nicht  die  ganze  Person  ist  verändert,  die  er- 
haltenen Vorstellungen  gewähren  die  Einsicht  in  die  Krank- 
haftigkeit der  neuen,  hier  fehlen  jene  Veränderungen  dea  Cha- 
rakters, welche  man  an  den  Wahnsinnigen  beobachtet  und 
beispielsweise  die  häufige  GetUhlsveränderung  im  Verkehr  mit 
den  Angehörigen.  Diese  veränderte  Reaotionsweise  der  Rinde 
kann  man  nicht  als  pathologisch  im  gewöhnlichen  Sinne  des 
Wortes,  sondern  nur  als  eine  secundAr  veränderte  Reizlage 
auffassen ,  bei  welcher  der  Hauptnachdruek  auf  der  primäres 
Veränderung  des  Sinnesgebiets  ruhen  bleibt. 

Indem  also  bei  dieser  Erklärung  dea  Wahnsinns,  deren 
psychologische  Begründung  ihr  niemand  zum  Naohtheil  an- 
redinen  wird,  weil  die  Katur  des  Gegenstandes  es  so  mit  sieh 
bringt,  als  das  wesentliehe  palkologiscbe  Moment  ein  Reis- 
zustand des  centralen  Sinnesgebietee  anzunehmen  sein  wird, 
konnte  mau  der  allgemeinen  Annahme  folgen,  dass  es  ein  be- 
sonderes i^innhirn  giebt,  in  welchem  die  Sinnesreiae  schon  eine 
tbeilweise  Verarbeitung  (in  Wahrnehmungen?)  fUnden.  Wir 
könuen  auf  Hagen  verweisen,  der  (I.  c.)  diese  Annahme  durch 
theoretische  Grttnde  erhärtet  und  auf  Jfeynerf,  dessen  Zustim- 
mung zu  dieser  Annahme  durch  seine  Autorität  auf  dem  Ge- 
biete der  üimpbysiologie  schwer  genug  wiegt     Die  Banpt- 
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nnfgabe  wflrde  dann  einigen  StammgAnglien  des  Oebimg  in 
einer  näher  nicht  zu  bestimmenden  Abgrenzung  zußillen. 

Vei^egenwflrtigeD  wir  uns  zunächst  genauer,  wie  sich  die 
Rindenthätiglteit  jenen  gegenüber  gestalten  würde.  Hagen  hat 
mit  GrQndlichlieit  nadigewiesen ,  daes  die  Vorstellungen  nicht 
8o  aomiltelbar  mit  den  Hallucinationen  in  Verbindung  stellen, 
daaa  die  letzteren  nur  die  sinnlich  gewordenen  Vorstellungen 
selbst  wären.  Andererseits  ergiebt  flieh  aber,  dags  dennoch 
▼OD  der  Rinde  in  rOcklaufiger  Richtung  Reize  auf  das  Sinnes- 
gebiet ausgehen,  welche  dasselbe  unter  pathoingischen  Ver- 
bftltDisBea  zu  einer  selbsHlDdigen  Tbfttigkeit  anregen.  Solche 
rHcklSnfigen  SIrOme  wurden  aller  WahrBcheiolichkeit  nach  an 
sieh  nur  die  Wirkung  haben,  die  Sinnesperception  zu  unter- 
drücken. Wie  Meyntrt  den  Modus  der  Hemmungswirkung 
durehaoe  plausibel  macht,  wird  die  Tblltigkeit  einea  Rinden- 
bezirks diejenige  in  der  Nachbarschaft  dadurch  stören,  dass 
der  Innervationsstrom  aus  dem  functionirenden  Bezirk  eicli  anf 
die  NaehbarsehaH  in  einer  tUr  diese  rllckläntigen  Bewegung 
ausbrütet  Fflr  die  Erklärung  der  Abstumpfung  der  Sinnes- 
perceptionen  bei  starkem  Nachdenken  sowie  der  Unfähigkeit 
aaf  etwas  Neues  einxugehen,  wenn  uns  ein  Gedanke  sehr  er- 
füllt, ist  das  eine  brauchbare  Vorstellung.  Wenn  nun  aber 
mgleich  beim  Nachdenken  die  zugehörigen  Sinnesempfin- 
doBgeo  bis  zu  einem  gewissen  Grade  wacb  werden,  und  wenn 
in  Gehimkrankheiten  durch  das  Denken  doch  auch  äensationen 
and  zoeammengeaetzte  Halluoinationcn,  welche  mit  dem  Inhalt 
der  VorstelluDgen  eine  deutliche  Verwandtschaft  haben,  aus- 
gelöst werden,  sn  kann  das  nur  dann  verstanden  werden,  wenn 
man  annimmt,  dass  der  Strom,  der  von  der  Rinde  kommt,  doch 
keine  rein  negative  Wirkung  auf  die  tieferen  Bahnen  ausObt. 
E:»  wird  erlanbt  sein,  anzunehmen,  dass  er  nach  Art  der  negativen 
Sebwanfcung  die  Tendenz  besitzt  oder  in  der  Bahn  erweckt,  in 
die  umgekehrte  Riebtang,  also  jetzt  wieder  centripetal,  umzu- 
gescbiagen.  Anf  andere  Weise  ist  es  kaum  erklärbar,  dass  ge- 
wisse Hallncinationen  ganze  Unterhaltungen  darstellen.  Wie 
viele  Wahnideen  umgekehrt  ans  bestimmten  selbständigen  Halln- 
cinationen hervorgehen,  ist  schwer  zu  sagen.  Für  diese  gewiss 
Biebt  geringe  Zahl   wUrde  die  Rinde  eine   rein  passive  Rolle 


apieleu.  Im  Uebrigen  wirkt  sie  anregend  aaf  die  Sinnec^iuictioD 
ein,  uod  wird  ohne  selbet  von  Torne  herein  patbologiseb  nu 
»ein,  in  ihrer  Tbätigfeeit  von  eioem  krankbafteo  ätnaesgebiete 
gewissermaaseen  irregeleitet. 

Meynert  hat  nun  statt  den  patbologisehen  Znstand  direct 
in  den  centralen  Sinnesabscbnitl  zu  verlegen,  um  eben  dahin 
zu  gelaDgeu,  einen  Umweg  beecbritten.  der  zwar  sehr  inter- 
essant mit  ihm  zu  durchmessen,  abar  selbst  nicfat  frei  von 
schweren  Hindernissen  ist.  Den  Erregungszustand  der  «eo^ 
traten  Slnnesthätigkeit  macht  er  abhängig  von  der  Scbnäcfae 
der  Rindentbätigkeit.  Die  Aufhebung  der  Heromungswirkueg 
der  Kindenthätigkett  entfessele  gewissermaassen  die  Kräite 
der  untergeordneten  Centren,  wie  das  ja  fUr  viele  centralea 
Erscbeinungen  eine  vortreffliche  Erklärung  ist.  Nur  leider 
scheint  für  den  Wahnsinn  Alles  dieser  ErklAmng  ni  -wvder 
sprechen.  Die  Rindentbäligkeit  (die  Intelligenz) .  ist  ja  im 
Wahnsinn  gerade  im  Vergleich  zu  anderen  Tsychosen  am 
wenigsten  geschwächt.  Sie  leidet  nur  in  secundärer  Weise 
mit.  Meynert  glaubt  diesem  Einwände  begegnen  zu  können, 
indem  er  eine  zweit«  Annahme  zur  Hülfe  nimmt  (I.  c.  ä.  M). 
„Das  erhaltene  Maass  von  Intelligenz  bei  VerrQckten  ist  unter 
der  Annahme  verständliofa,  dass  wafarscheinlieh  ein  geregeller 
Ablauf  im  logischen  Apparate  des  Vorderbims  eine  minder 
intensive  Arbeitskraft  erfordert,  als  die  Ausübung  der  Hemmnngfl- 
acte."  Diese  Annahme  leidet  nun  schon  an  der  inneren  Un- 
wabrsoheinlichkeit,  dass  die  hsher  combinirte  Tbätigkeit,  als 
welche  der  Ablauf  im  logischen  Apparat  gegeuOber  der  Hem- 
mungswirkung «u  betrachten  sein  würde,  wenn  nicht  beide 
dasselbe  sind,  später  aufhdrte  als  die  niedere  Funetitm.  Aber 
BS  mtlssten  auch  Psychosen,  in  welchen  die  ßindeotbätigkeit 
viel  augenscheinlicher  darnicderliegt,  nie  die  Melancholie  sieb 
gerade  durch  einen  ausgezeichneten  Reicbthum  an  HiUla«ina- 
tioncn  auszeichnen,  was  nicht  der  Fall  ist  Meynert'»  compli- 
cirtere  Annahme  vereinigt  sich  also  auch  schwerer  mit  der  ge- 
wöhnlichen Beobachtung.  Die  Hemmungstbeorie  kaen  Manche« 
erklären,  aber  nicht  soviel  als  Me^ntrt  geneigt  ist  snzunebBieo. 
Damit  in  einem  gesunden  Nervengebiet  solche  abnormen  Er- 
scheinungen  wie  die  Hallucinationen   auftreten,  durfte  kum 
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die  rolUtSndigBte  Auescbaltung  der  Rinde  hinreichen,  wovod 
ja  in  den  betrefTeoden  Peycboeeu  keine  Rede  sein  kann.  Die 
Hallucinationen  tragen  aber  ebenso  wie  gewisse  andere  Sym- 
ptoDie  dea  Wahnsinns  so  deutlich  den  Charakter  der  patholo- 
gischen Reizung,  dass  man  sie  niebt  aaders  als  von  einer 
selbständigen  (entzündlichen?)  Affection  ahhäagen  lassen  kann. 
Man  denke  daran,  dass  Kranke,  wenn  sie  aufgeregt  sind,  auch 
lebhafter  balluciniren ,  dass  das  Initial-  und  Höbestadium  die 
zahlreichsten  Hallacinationen  neben  der  meisten  Erregung  dar- 
bietet. Lässt  sich  ferner  annehmen,  dass  im  chronischen  Sta- 
dium, wo  die  Hallucinationen  mebr  zurücktreten,  die  Rinden- 
thätigkeit  wieder  vollkommener  und  krallig  geworden  ist,  oder 
wird  das  nicht  wahracheinlicber  davou  herrlifaren,  dass  die 
Affection,  aus  der  die  Hallucinationen  hervorj^egangen  waren, 
sieb  gemildert  hat?  Man  vergleiche  ferner  die  Hallucinationen 
in  anderen  Kr^nkheitszuständen,  beim  HitzBcblag,  beim  Dclinnm 
tremens,  wo  man  sie  doch  sicher  nur  als  positive  Reizeffecte 
ansehen  wird.  Auch  die  Hallucinationen  in  Folge  von  Inani- 
tion  nach  langem  Fasten  oder  Blutverlust  können  wenigstens 
nicht  dagegen  angeführt  werden.  Denu  wären  sie  hier  Folge 
der  Schwäche,  so  mUsste  sich  dieselbe  ebensowohl  auf  das 
ceotrale  Sinnesgebiet  rIs  auf  die  Kinde  erstrecken;  dagegen 
sind  ebenso  wie  die  Inanitionsdelirien  so  auch  die  Hallucina- 
tionen in  diesem  Falle  leicht  als  die  Folge  eines  durch  die  man- 
gelnde Ernährung  hervorgerufenen  Reizzustandes  zu  verstehen. 
Bleiben  wir  also  dabei  stehen,  dass  es  eine  primäre  Rei- 
zung im  centralen  ^innesgebiete  ist,  welche  die  Erscheinungen 
des  Wahnsinns  veranlasst.  Nur  können  wir  uns  in  Bezug  auf 
die  Localisation  dieses  Gebietes  durch  Hagen  und  Meynert 
eines  Bedenkens  nicht  erwehren.  Es  ist  Hagen  in  seiner  ci- 
tirten  Abhandlung  unserer  Meinung  nach  allerdings  vollständig 
gelungen,  den  Nachweis  zu  Hlhren,  dass  die  Ilallucinationeo 
dorch  einen  Reizzustand  („Krampf  nach  Hagen'»  Ausdruck)  in 
eioein  subcorticalen  Gebiete  eotsteben.  Weder  die  ISinnes- 
nerven  können  alle  vorkommenden  Hallucinationen  veranlassen, 
noch  kann  die  psychische  Thätigkeit  der  Rinde  an  sich  in 
Hallucinationen  Übergeben.  Aber  lässt  sich  daraus  folgern, 
dass   diese  Function    bestimmt   und   allein   gewissen  Stamm- 
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^fttiglieo  (der  Haubenbahn)  zukomme?  Dieae  Frage  hängt  zu- 
sammen mit'der  allgemeineren  nach  der  Function  dieser  Gau- 
glien  bei  der  psychischen  Thätigkeit  Überhaupt. 

Man  nimmt  allgemein  an,  dass  in  den  Ganglienlagern, 
welche  zwischen  den  peiipheren  Nerven  und  der  Rinde  ein- 
geschaltet sind  (also  auch  im  HUckenmark),  die  SinneseindrUcke 
bereits  eine  gewisse  Umsetzung  psychischer  Art  erleiden  und 
erst  in  dieser  Verarbeitung  in  die  Rinde  gelange».  Diese  An- 
nahme' ging  hervor  aus  der  Thatsache,  dass  einmal  diese 
Ganglienlager,  die  zum  Tbeil  mit  Sinnesfunctionen  belehnt 
sind,  vorhanden  waren,  und  dass  die  psychologische  Sprech- 
weise einen  Unterschied  in  den  primitiven  geistigen  Erschei- 
nungen macht,  welche  eine  Mittelstation  zwischen  der  Sinncs- 
erregnng  und  dem  Reich  der  Gedanken  zu  erfordern  schien. 
Nachdom  die  Begriffe  lange  sehr  geschwankt  haben,  ist  die 
gebräuchlichste  Art,  die  psychischen  Erscheinungen  in  Ein 
klang  mit  der  anatomischen  Gliederung  des  Gehirns  zu  briugeu, 
die  geblieben,  dass  man  sagt:  aus  der  Erregung  der  Süsseren 
Sinncsapparate  .entsteht  in  den  Ganglien  die  Wahrnehmung 
des  Objectes  als  eines  räumlichen  Hildes;  von  diesem  wahr- 
genommenen Sinneubilde  entsteht  die  Vorstellung  (nebst  der 
Erinnerung  und  den  aus  vielen  Bildern  comhinirten  Begriffen) 
in  der  Rinde.  Sucht  man  sich  nun  den  Begriff  der  Wahr- 
nehmung und  Vorstellung  klar  zu  machen,  so  gelingt  es  nteht. 
einen  wesentlichen  Unterschied  zwischen  beiden  zu  finden. 
Beiden  gemeinsam  ist  bereits  das  Psychische.  In  der  Wahr- 
nehmung ist  bereits  aus  der  physikalischen  Sinneserregung  die 
Umsetzung  in  das  erfolgt,  wovon  es  uns  so  schwer  wird,  es 
als  eine  andere  Art  physikalischer  Bewegung  aufzufassen. 
Gehen  wir  tiefer  zurück,  so  denken  wir  uns  einen  Nerven- 
vorgang, den  schon  der  Sinnesnerv  leisten  kaim,  geben  wir 
hßber,  so  fifaden  wir  nichts  als  htlhere  Combinationen  desselben 
Vorgangs.  Mehr  als  eine  primitive  psychische  Function  brau- 
chen wir  nicht.  Der  ganze  geistige  Besitz  des  Menschen  lässt 
sich  nach  unseren  Kenntnissen  nur  als  aufgebaut  aus  den  zahl- 
losen  Wahrnehmungen  der  äusseren  Umgehung  verstehen  ';- 

■}  Nehenbei  bsmerkt:  aach  dM  Caasalgeieu;  Tergl.  IfelmMit.  die  That- 
aachSD  der  Wahrnehmung.     Bariin.     Uirachwald   1878.  ,  -  i 
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Au  den  WahrDebmoDgen  resp.  primitiTeo  VorstellnngeB  vieler 
Einselobjeote  Terbindeo  wir  die  äfanlichen  Züge '  ta  höheren 
Vorstellnngen,  welche  wir  als  Begriffe  bezeicbnen.  Die  Mannig- 
tiltigkeit  der  Voratellungen  und  Begriffe  an  Zahl  nnd  Inhalt 
ist  aher  so  gross,  dasB  darin  das  ganze  geistige,  sogenannte 
logische  Geschehen  enthalten  ist  Daas  aher  auch  zugleich 
ftlle  flbrigen  geistigen  Qualitäten  an  dem  Erregungsrorgang 
der  Vorstellung  haften  mtlssen,  darauf  brauchen  wir  hier  nicht 
veiter  einzugehen.  Ist  aher  in  der  psychischen  Function  nur 
eine  primitive  Function  enthalten,  so  kfinnen  wir  fUr  dieselbe 
auch  nur  ein  einheitliches  Organ  voraunetzen.  Wohl  wttrde 
sieb  der  Sprachgebranch  rechtfertigen,  und  wir  glauben  allein 
dieser,  die  Bezeichnung  Wahroetunung  für  einen  gegenwärtigen 
I  bewosflten  Sinneaeindmek,  das  Wort  Vorstellung  ftlr  die  im 
Bewusatsän  aufbewahrte  Wahrnehmung,  also  die  Wahrneh- 
mnDg  ohne  die  äussere  Erregung  der  zuleitenden  Fasern  an- 
inwenden.  Anch  dann  wttrde  es  ganz  fiberilflssig  sein,  fUr  die 
VorstelluDg  ein  anderes  Organ  zu  verlangen  als  fUr  die  Wahr- 
nehmuDg;  die  reproducirte  Vorstellung  kann  ja  nichts  weiter 
ila  das  Kesidnnm  der  activen  Sinneserregung  sein  und  mnss 
tlso  an  demselben  Organ  haften,  in  welchem  die  primitive 
Wahrnehmung  entstand.  Wenn  es  sich  aber  fragt,  welches 
Organ  oder  organische  System  am  ersten  ftlr  die  einheitliche 
und  doch  so  complicirte  Leistung  der  psychischen  Function 
geeignet  ist,  so  kann  dies  nur  die  Binde  sein.  Die  Ganglien 
der  Basis  mOssen  entweder  mit  der  Rinde  gleiche  Function 
luben  oder  solche,  die  mit  der  Wahrnehmung  nichts  za  tbun 
Wwn,  also  reflectoriscfae,  combinatorische,  hemmende  Functio- 
nea,  oder  endlich  sie  mflssen  zugleich  diese  letzteren  und 
'  Rindenfnnctionen  haben.  Von  alle  dem  wird  jedenfalls  als 
die  Regel,  gewissermaassen  das  Schema  anzusehen  sein,  dass 
4ie  Rinde  die  psychische  Th&tigkeit,  die  Ganglien  die  Com- 
bioation  der  SinneseindrUcke  und  der  Bewegungen  zu  be- 
wirken haben. 

Soweit  bis  jetzt  festgestellt  ist,  stehen  die  Fasern  der 
^intHsnerven  zum  grössten  Theil  mit  den  Ganglien  in  Verbin- 
^«ng.  Aber  nicht  alle  diese  Fasern  brauchen  darum  wirklich 
dnrtsh  Ganglienzellen  unterbrochen  zu  Bctn.    Sie  können  sehr 
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wohl  lam  Theil  ununterbrochen  duroh  die  Ganglien  weiter 
ziehen.  Viele  Fasern  müssen  das  eine  Hai  die  Erregung 
direot  aufwärts  leiten,  das  andere  Mal  seitwärts  mittheileo 
können.  Vom  OlfactoriuB  hat  man  einen  Theil  der  Fasern 
direct  in  die  Stimrinde  verfolgt,  eine  Tbatsache,  die  off^ibar 
{Ox  die  Entstehung  der  Wahrnehmung  mehr  wiegt  als  die  Über- 
wiegenden Verbindungen  der  Sinnesnerren  mit  den  interme- 
diären Ganglien.  Endlich  haben  die  Thierversuche  an  der  Rinde 
ergeben,  dass  die  Rinde  Sinnesvorstellnngen  enthält  Sehr 
interessant  sind  die  neueren  Ergebnisse,  die  JfunA  erhalten  bat, 
dass  nämlich  die  vordere  Bindensphäre,  welche  er  als  die 
„FBhlsphäre"  bezeichnet,  die  Empfindungaqualitäten  in  einer 
vierfachen  Abstufung  enthält,  welche  je  nach  der  Tiefe  der 
Rindenverletznng  nach  einander  verschwinden.  Damaob  ist  ea 
erlaubt  sich  vorzustellen,  dass  die  höohst  combinirten  Vor- 
Stellungen  in  den  obersten  Zellenlagen  der  Rinde,  die  dn- 
facheren  tiefer  abwärts  ihren  Sitz  haben. 

Ist  dies  die  wahrscheinlichste  Erklärung  dee  psychischen  He- 
chanisrons,  so  verlieren  die  Ganglien  die  Bedeutung  als  vor- 
bereiteode  psychische  Organe  und  damit  zugleich  die  Aufgabe, 
der  privilegirte  Sitz  der  Hallucinationen  zu  sein.  Es  kommt 
dann  nur  darauf  an,  dass  irgend  ein  Theil  oder  dag  ganxe 
zuleitende  Gebiet  unterhalb  der  Rinde  in  einem  Reizzustande 
sich  befindet,  damit  die  Rinde  gerade  wie  anf  eine  äussere 
Sinneserregung  reagirt.  damit  die  Kinde  so  zu  sagen  glaubt, 
eine  gegenwärtige  äinneswahmebmung  zu  machen,  das  heisst 
also,  dass  sie  ballucinirt.  Die  Wirkung  von  Krankheiten  der 
Sinnesapparate  wird  darin  gleich  sein  deijenigen  eines  ana< 
logen  Zustandes  im  Stabkranze  und  den  Stammganglien.  In 
allen  Fällen  wird  in  der  iUnde  derselbe  Vorguig  eintreten, 
der  normaler  Weise  durch  die  äussere  Sinneserregung  eintritt 
Meynerl  anerkennt  diese  Folgerung  mit  den  Worten:  „die  Rinde 
wird  dureh  einen  auf  die  Identität  der  Eindrucke  gegrOndeteo 
Schlussprocess  die  sabjectiven  Erregungen  als  von  der  Aussen- 
welt  herstammend  aufnehmen". 

Wenden  wir  diese  Anschannng  auf  den  Wahnsinn  an,  so 
besteht  keine  Nöthigusg,  den  primären  Rdzauatand  gerade  in 
die  Stammgaoglicn  zu  verlegen,  sondern  wir  wQrden  aa  sagen 
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haben,  dais  es  das  ganze  Bubooiücale  Bensitive  Gebiet  ist, 
dessen  Erkrankung  die  eigenthtlmlichen  Erscbeinangen  des 
Wahnsinna  heiromift.  In  Folge  dieses  Reizzastandes  ent* 
stehen  in  der  Rinde  die  Wahnideen  und  die  Hallnoinationen. 
Der  leichtere  Heia  drängt  der  Rinde  die  Wahnvorstellung  auf, 
der  stärkere  die  volle  sinnliche  Wahmehninng,  das  ist  die 
Halluctnation.  Man  wird  es  bei  dieser  Darstellung  nicht  als 
eine  besondere  Schwierigkeit  bezeichnen  kSonen,  dass  der 
Reizzustand,  welcher  Art  er  auch  eei,  wahrscheinlich  nicht 
allein  die  aensitiven,  sondern  auch  die  benachbarten  moto- 
rischen Bahnen  ergreifen  werde.  Der  scheinbare  Widerspruch, 
der  darin  liegt,  dass  bei  der  psychischen  Hirnerkrankang  sich 
in  der  grossen  Mehrzahl  der  Ffille  die  motorischen  FunotioneB 
nicht  tief  oder  gar  nicht  verilDdert  finden,  wahrend  man  sich 
doch  kanm  denken  kann,  dass  sie  nicht  in  gleichartiger  Weise 
wie  jene  afficirt  sind,  trifft  bei  allen  selbständige  Psychosen 
10.  Zur  Lflenng  desselben  mflssen  wir  annehmen,  dass  der 
paOiologisehe  Vorgang  von  solcher  Feinheit  ist,  dass  er  wohl 
die  psychischen  Functionen,  aber  nicht  die  gröberen  moto- 
rischen zu  verttndem  vermag. 

Der  Gegensatz  des  Wahnsinns  zu  den  früher  so  bezeich- 
neten „  Primärzuständen"  wird  natürlich  durch  die  Annahme 
des  Localisationsunterschiedes  verschärft,  and  wir  kutanen 
folgerecht  am  so  weniger  an  einen  Zusammenhang  beider 
glanben.  Es  könnte  denn  nur  ein  zußllliger  Zusammen- 
hang sein,  wie  etwa  auf  eine  reine  Melancholie  einmal  eine 
Paralyse  oder  auf  eine  Pleuritis  eine  Pneumonie  folgen  kann. 
Hit  Vorbehalt  dieses  Falles  stimmen  wir  der  Bemerkung 
WestphaCs  bei  (1.  c),  dass  sich  „aus  reiner  Melancholie  nie- 
mals Verrücktheit"  entwickle,  und  wir  mUssen  sagen,  dass 
Sneü,  indem  er  bei  der  Aufstellung  der  verschiedenen  Wahn- 
linnsfonDen  den  Znsammenhang  mit  den  Melancholieen  und 
Mtnieen  nicht  ganz  aufgieht,  nicht  scharf  genug  verfabreu  ist. 
Er  bezeichnet  zwar  selbst  den  Wahnsinn  nach  Melancholie, 
Manie  und  Epilepsie  als  den  uneigentlichen  und  führt  aus,  dass 
diese  secnndäre  Form  etwas  Unbestimmtes  und  oft  die  Ten- 
denz habe,  doch  noch  frühzeitig  in  geistige  Schwäche  über- 
mgehen.  Sofern  nicht  der  erwähnte  Fall  eintrifft,  dass  zufällig 
18* 


Terschiedene  Dinge  nach  eiDaad«r  folgten  oder  dass  tod  rornc 
berein  echte  Fillle  von  Wahnsinn  vorliegen,  in  denen  die  an- 
fängliche Melancholie  oder  Tobsucht  nur  ein  niiBsTeretaDdeneg 
ftusseres  GepHige  sind,  wDrden  wir  diese  Fälle  von  Fseudo- 
wahnsinn  richtiger  als  Verwirrtheit"  in  den  Verlauf  der  Typica 
zu  placiren  haben.  Die  Unterschiede,  die  Snell  unter  dem 
eigenüieben  („  primären")  Wahnsinn  macht,  sind  mit  practisohem 
Blick  getroffen;  dass  sie  nicht  tiefer  in  die  pathologischen  Er- 
Bcheionngeu  einschneiden,  liegt  wahrscheinlich  an  der  Katur 
des  Gegenstandes,  der  fUr  eine  schärfere  Erfassung  noch  grosse 
Schwierigkeiten  bereitet.  Er  unterscheidet  mit  Recht  einen 
acuten  und  einen  cbroniscben  Verlauf.  In  eine  dritte  Gruppe 
stellt  er  die  Fftlle,  in  denen  es  nicht  gelingt,  Ballueinationen 
nachzuweisen.  Man  kann,  wie  Snell  auch  bemerkt,  nicht  be- 
haupten, dass  die  Unmöglichkeit  des  NachwdaeB  auch  wirk- 
lieb die  Ähwesenheit  der  Ballueinationen  beweist.  Die  Kranken 
Terbei^n  bekanntlich  ihre  Hallucinationen  oft  mit  conaeqnenter 
Beflissenheit.  Die  überaus  verbreitete  Häufigkeit  der  Halla- 
cinationen  im  Wahnsinn  zu  irgend  einer  Zeit  seiner  Entwicke- 
lung  lässt  daher  noch  in  jedem  Fall  ihr  Vorhandensein  prä< 
samiren.  Die  Beobachtungen  mllssen  sehr  zahlreich  sein,  nenn 
es  gelingen  sott,  allen  Zweifel  biertlber  zu  beben.  Je  sefalei- 
ebender  der  Krankbeitsverlanf  ist,  desto  eher  ist  es  denk- 
bar, dasB  Hallucinationen  fehlen.  Von  den  ausgeprägten 
Sinnestäuschungen  giebt  es  aber  fliessende  Ueherg^nge  zu  den 
schwächeren  SiDoeserregungen,  and  man  findet  oft  mit  oder 
ohne  gleichzeitige  deutliche  Hallucinationen  unbestimmte  Ge- 
schmacks- und  Oeftthlsempfiodungen,  Illusionen,  endlich  so 
lebhiUte  Vorstellungen,  dass  mau  annehmen  mnss,  dass  bei 
ihnen  der  normale  Antheil  der  Sinuesperception  in  krank- 
bi^r  Weise  gesteigert  ist.  In  irgend  einer  Weise  also  dOrfle 
die  krankhafte  Sinneserregung  stets  betheiligt  sein,  ein  Gmnd 
mehr,  von  der  Aufstellung  der  dritten  Unterart  SnelCa  abza- 
seben. 

Die  Untersobeidang  nach  dem  Grade  und  der  Zeit  bat 
anch  Wettphal  gemacht.  Es  giebt  nach  ihm  eine  Entwichelang 
des  Wahnsinns  „aus  plützlicb  —  anscheinend  in  voller  Qe- 
sundbeit  —  mit  grosser  Gewalt  und  in  grosser  Ausdehnnag 
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aofspriiigenden  HfüluoiDationen".  In  der  Tbat  kaon  man  die 
HallDcinationen  in  diesen  Fällen  als  die  wesentlichste  Ersebei- 
Dong  und  die  hanptsSchliche  Quelle  der  Erregang  der  Kranken 
betrachten.  Diese  Art  des  Verlaufs  ist  besonders  bemerkens- 
wertb  wegen  ihrer  Aehnliobkeit  mit  der  Tobsucht  (oder  Manie) 
ond  eine  gewisse  Annäherung  an  dieselbe  ist  nicht  zu  ver- 
kennen. Man  kann,  sie  aber  ron  derselben  nntersobeiden  durch 
das  Ueberwiegen  der  Hallucinationen,  welche  alsbald  in  ent- 
aprecbende  mehr  wechselnde  Wahnideen  QberBetzt  werden,  und 
dnrcii  die  mit  der  motorischen  Unruhe  aufiUllig  oontrastirende 
Erhaltung  der  Besonnenheit  und  Ueberlegung.  Das  ganze 
Gehirn  ist  indessen  in  diesen  Fällen  offenbar  in  stärkerem 
Haasse  afficirt,  und  es  erklärt  sich,  dass  im  Unterschiede  von 
den  chronischen  Fällen  die  geistige  Kraft  eher  leidet  und  Öfter 
eine  an  Blödsinn  grenzende  SohwSehe  eintritt  Aach  konnten 
irir  nicht  beobachten,  daw  in  den  stürmisch  verlaufenden 
Fällen  die  Wahnideen  den  gewCbnIichen  Uebergang  ron  Ver- 
folgnnga-  za  Grössenideen  innehielten.  Es  scheint  hierzu  ein 
mbigerer  Krankbeitsrerlauf  erforderlich  zu  sein,  der  die  lo- 
gische Verarbeitang  der  krankhaften  Eindrücke  gestattet  In- 
dessen treten  die  Grössen-  und  Verfolgungeideen  manchmal 
liemlicfa  gleichzeitig  und  in  einer  Mischung  auf,  dass  man  die 
Mttglicbkeit  zugeben  mnss,  dass  dieselben  auch  ohne  logischen 
Zusammenhang  antochthon  aus  der  Hirnveränderung  hervor- 
gehen. Immerhin  bildet  ihre  Verbindung  eine  so  charakteristi- 
sehe  und  häufige  Erscheinung,  dass  man  sie  wohl  als  das 
typische  Schema  bezeichnen  kann,  nach  welchem  die  Wabn- 
Torstellungen  im  Wahnsinn,  vornehmlich  in  seiner  reinen  chro- 
Biseben  Form  auftreten.  WtMtpkat  bebt  aber  an  erster  Stelle 
die  Entstehung  des  Wahnsiuns  aus  der  Hypochondrie  oder  all- 
gemeiner ansgedrfickt  unter  der  Gestalt  hypochondrischer  Sea- 
lationea  und  Befürchtungen  mit  gebührendem  Nachdruck  hervor. 
Die  hypochondrische  Verrücktheit  nimmt  bei  ihm  die  erste 
Stelle  seiner  Eintheilung  ein,  an  die  zweite  tritt  cret  die  in 
chronischer  Weise  ohne  hypochoDdrische  Basis  sich  entwickelnde 
Form.  Die  Art,  wie  er  neben  diese  beiden  die  erwähnte  acute 
Form  stellt,  scheint  uns  das  Verbältniss  derselben  unter  ein- 
ander nicht  so   bestimmt  aaszudrOeken,   als  es   möglich  Jsb 
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llan  kann  nämlich  auch  vom  hypoehondriBchen  Wkbnniin  die 
aouteBten  Fälle  beobachten,  wo  die  Kranken  klagen,  kein  Hera, 
keine  Lungen  za  haben,  versteinert  za  sein  nnd  dabei  in  der 
angstroÜBten  Erregung  lant  toben  und  oft  die  Nahrung  ver- 
weigerni  Es  acheint  uns  daher  natflrlicher,  statt  die  erw^uteo 
drei  Formen  in  gleichartiger  Trennung  neben  einander  anf- 
znftthren,  zwei  Formen  anzunehmen,  eine  einfache  nad  eine 
hypochondriBcbe,  von  denen  jeder  eine  acute  und  eine  chro- 
niecbe  Verlaufsart  zukommt  Wir  mflssen  aber  bemerken,  daas 
wir  beim  hypochondrischen  Wahnsinn  ein  Element  za  anter- 
scheideD  haben,  welobes  sich  nicht  ohne  weiteres  in  die  all- 
gemeine Beactionsform  des  kranken  Gebims  auflSsen  Ittsst. 
Die  Hypochondrie  ist  wie  die  Hysterie  und  Epilepsie  eine  eigene 
Krankheit,  nnd  wenn  sich  mit  Symptomen,  die  einer  von  ihnen 
angehören,  ein  Wahnsinn  entwickelt,  so  ist  derselbe  nicht  mehr 
rein,  sondern  mit  einem  neuen  Momente  complidrt.  E^  ge- 
nUgt  auch  nicht,  dagegen  geltend  zu  machen,  dass  sich  der 
hypochondrische  Wahnsinn  im  Stadiam  des  Verfolgungswahns 
meist  nicht  mehr  von  anderem  Verfolgungswahn  nnterscheideo 
■aase.  Die  Art  der  Entwicklung  entscheidet  hier  mehr  als  der 
spätere  Verlauf.  Es  kann  daher  nicht  zweifelhaft  sein,  dass 
es  richtiger  ist,  den  hypochondrischen  Wahnsinn  als  eine 
deuteropatbische  Psychose  zu  beschreiben,  nnd  er  findet  üne 
ganz  passende  Stelle  dort,  wo  ihm  Morel  einen  Platz  aiige> 
wiesen  hat,  nämlich  unter  den  Psychosen,  die  „par  trans- 
formation  de  certaines  nevroses"  entstehen.  Wir  hätten  somit 
erst  eine  reine  Wahnsinnsform  gefunden,  jedoch  mit  einer 
acuten  und  einer  chronischen  Unterart. 

Im  Weiteren  schliesst  sich  Wetlphat  der  Mittheilnng  Saader's 
Über  difgenigen  Kranken  an,  deren  aasgeprägle  neuropaüiiscbe 
Constitution  in  der  Regel  zur  Zeit  der  Pubertätsentwickelnng 
in  Wahnsinn  Überleitet.  Die  Möglichkeit,  die  vorbereitenden 
Sj^ptome  dieser  Form  soweit  in  die  Jugend  nnd  selbst  in  das 
Kindesalter  znrQckzuftibren,  während  der  Auabnich  oft  erst  spfttM: 
erfolgt,  die  mancherlei  nervBsen  und  geistigen  E^genthtlmlidi- 
keiten  dieser  Kranken  sind  von  Sander  in  sehr  gelungener  Weise 
zur  Absonderung  einer  eigenen  Qmppe  benutzt  worden,  di« 
er  als  „originäre  Verrttcktbeit"  bezeichnet  bat.  Man  darf  sich 
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■ber  Dicht  wandern,  weno  die  Merkmale  derselben  in  ihrer 
ADwendang  einige  Schwierigkeiten  bereiten,  die  daraus  her- 
vorgehen, dasB  die  geistige  Prädisposition  sieb  in  unincrklicben 
Uebergängen  bis  zur  vtiUigen  Unkenntlichkeit  abatnft,  während 
doch  zugleich  noch  nicht  jede  kleine  ererbte  oder  nicht  ererbte 
Abnormität  hinreicht,  um  die  Verrttcktheit  (den  Wahnsinn)  zn 
einer  „origiiülren''  za  machen.  Wenn  wir  auch  eine  Ab- 
Hsbätzung  der  Häufigkeit  der  erblichen  Uehertragung  beim 
Wahnsinn  noch  nicht  besitzen,  so  ist  doch  hOchst  wahrscbeia- 
lich  anzunehmen,  dass  die  Erblichkeit  hier,  wenigstens  in  den 
Fälien  mit  chronischer  und  subacuter  Entwickelung  cioe  sehr 
bedentende  Bolle  spielt.  Es  bleiben  aber  doch  Fälle  Übrig, 
deren  Geschichte  charakteristische  ZOge  genug  enthalt,  um 
Sander'»  Aufstellung  zD  rechtfertigen.  Anf  der  anderen  Seite 
sind  diese  originären  Zttge  nicht  etwas  so  FremdartigeB,  wel- 
ches die  Gemeinschaft  mit  den  reinen  WahneiiiDsformeD  zn 
itüren  vermöchte. 

Aodeti  TsrbSIt  o*  ticb  in  diMW  Betiebung  mit  einem  KrankbaiU- 
tkuMDta,  waches  nicht  ni«  die  oiiginüie  Diipoiition  mehi  oder  minder  in 
•U«o  FSlIan  ■ogenommen  wsideo  kann,  aoodern  duien  Vorhandensuin  jadof- 
mal  betlimmt  teitiiuMlIen  ut  und  »icli  \d  tcharfer  Weine  ia  dun  SymptomeD 
inuett.  In  denuriben  Band»,  in  wolabem  WiilphafB  Mittbeilung  itcht, 
ittNatit  BaobaabtsngeD  fiberden  aVerfolgangswabniinn  dir  geiatoigutöiten 
Trinker'  TerOffentlicbb  Wer  in  den  Paychotan  leioe  AnBprOobe  an  die 
DiigDOM  der  Formen  auf  da*  Uaasi  btacbfiokt,  wotobM  dei  Naiur  dsi 
Sache  eDUpriobt,  der  nird  dieaem  ,TriDkeiirabnsinn*  aeine  Änerkoanaiig 
Dicbi  Tenagen  kUanen.  Bin  Alcoboir»t,  der  io  Form  de*  Wabnainna  et- 
krankt,  vetdieDte  acbon  an  und  fGr  »ich  ala  ein  Fall  ani  goneria  belracbtet 
la  werden.  Die  BQckiiuht  anf  die  Tberapie  nnd  Propbylaxia  macben  oa 
kScbat  wOnacbeDiiTertb,  aaf  diese  FIlIo  einen  aolcben  Naobdrnck  aa  legen, 
wis  et  Dor  doteb  eine  eigene  Beaeiohnang  bewirkt  wird.  Den  ütiologiicheu 
Merkmalen  bat  man  olt  keinen  wiaseaacbaltlicbcn  Untcracheidangawertb  bet- 
muaea  wollen.  Aber  eine  Uiaacbo  von  irgond  oingccifondsr  Wirkaamkeil 
>al  auch  TOD  beitimmendem  Einfluaa  auf  den  patbologiachcn  Vorgaog,  und 
M  iat  nicht  unberechtigt,  da  wo  dieaec  Einfluaa  nicht  deatllcb  am  Tage 
Uett,  an  erwarten,  daaa  ee  mit  der  Zeit  gelingen  werde,  die  EigentbQmlioh- 
kait  der  Eracbeinnogen  und  daa  analomiachaD  Torganga  grQndlicbei  kennen 
>u  lemau.  Bei  den  Fallen,  wie  aiii  Niuie  bescbieibt,  kommt  aber  schon 
Mn  bemeikenawerthea  Enaemble  tod  Eracheinungea  lU  Tage.  Somatiache 
Byrnpleme  wie  Atherom  dea  Qefasaayalemi,  thaumatoido  Schmeraen,  leichte 
Uukelpareaen   weisen   in   dor  Regel  achoii  auf  daa  haupIsBcliIicbalo  Aliolo- 
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gische  Uomuit  antücL.  Die  BaUociiiatiDDeii  und  die  Gmguog  aitid  «ob 
lebhaft,  die  Ideen  bowegea  aieb  mit  Vorliebe  auf  dam  rcligiSiea,  banpl- 
■Scblioh  abei  dem  geaohlecbtiicben  Gebiete.  Bei  den  Terheiralbetaa  beob- 
achtet tnsD  deibalb  fast  atetB  den  Wahn,  an  den  ebslichen  Becblea  be- 
trogen  an  «ein.  Die  Affeete  sind,  wie  Nasse  herrorhebt,  wechselnd  nnd  von 
geringer  Energie,  EnUpreohend  dem  aehr  atfirraitchen  Cbaraktor  der  Eat- 
«riokelong  in  der  HebttabI  der  Fälle  tritt  oft  eine  eiheblicbe  geialige  Ab- 
■tnmpfung  ein,  nnd  die  Prognose  tat  anch  relatir  an  der  lehr  dnbiöaen  Aa>- 
aicbl  dea  Waboalnna  überhaopt  nnganatig.  Uan  in  dieaem  Bilde  am  meisten 
berroratecbenden  Zog  dea  Wabns  der  eheücbeo  Untreue  haben  wir  frOber ') 
dadnrob  la  erkIBren  Terancht,  daas  man  annimmt,  der  anhaltende  Genuaa 
alooboliacber  QotrtnkB  Teraraache  einen  Reiiinstand  in  der  Genitalapblrs 
(GeniialitiD  aelbat  oder  BUckenmarkacentren) ,  woTon  lioh  die  Brnpflndang 
atetig  den  Gedanken  beimiaobt.  Ea  ist  daa  denelbe  Vorgang,  den  Grüiüigtr 
ala  Mitompfindnng  beasiobnet  hat,  nnd  der  bllnBg  genng  ia  der  Patb»- 
logie  der  Pajchoaen  beobachtet  werden  kann.  Zagleiob  haben  wir  an  der- 
aelben  Stella  iwei  FBlle  von  alcoboliaobem  Wahnsinn  mitgetheilt,  welche 
eine  so  laagaame  Entwiokeinng  und  angloicb  einen  ao  anegeprügten  Cha- 
rakter zeigten,  doaa  wir  nna  Irota  der  geringen  Zahl  der  Beobachtungen  fOr 
die  Aufetellnng  auch  einer  cbrontaoben  Form  dea  alcofaoliacheo  Waboainna 
BuaapreoheD  muaaten. 

Eine  Pejoboae  wie  der  Wahnainn  der  Trinker  gehört  aber  nicht  mehr 
an  den  nncomplicirten  Paycboaen ,  er  iat  keine  idiopalfaiache  Paychoae  des 
Gehima,  denn  er  hat  aelne  Wnnel  nicbt  in  den  Qeaetien  des  Qcbimlebena 
allein,  aondem  in  dem  Einflnaae  eines  fremden  Agena.  Wir  glaubten  seiner 
hier  deoDOcb  erwilbnen  tu  aollen,  nm  ibn  von  Nenem  der  Aufmerksamkeit 
der  Fachgenoaaen  in  empfehlen. 

Wir  finden  scIitiesBlich,  dass  Wesipkal  noch  einer  Form 
gedenkt,  deren  Einordnung  nnter  den  idiopathischen  Wuhnsinn 
aus  anderen  Grtinden  Widerapiucb  hervorzurufen  im  Stande 
ist.  Die  „abortive  Form  der  VerrOcktbeit",  ein  Sym- 
ptomenbild,  das  in  den  letzten  Jabren  unter  den  Bezeichnungen 
„Grfibelsncht",  „Zwangsvoratellungen",  „Folie  du  doute",  „Folie 
avQC  conscience"  nilber  bekannt  geworden  ist,  trägt  ein  vom  Wahn- 
sinn so  verschiedenes  fiusBcres  Gewand,  dass  ein  oberflächlicher 
Bliok  gar  keine  Aehnlichkeit  zwischen  beiden  erkennen  wtlrde. 
Denn  hier  sehen  wir  keine  syetembildenden  Irren,  keine  in 
ihren  Beziehungen  zur  Familie  nnd  zor  Gesellschaft  ganz  ver- 
wandelten  Phantasten ,  sondern  hier  haben  wir  beBonoene 
Kranke,  die  meist  im  Stande  sind,  ihren  Geschäften  nachzu- 

>]   Atlgem.  Zoitichr.  f.  Peycb.    Bd.  35,  3.  319.        ,-.  , 
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g^eheD,  fär  die  die  Welt  und  die  Familie  das  geblieben  sind, 
was  sie  ihnen  waren.  Kranke,  welche  die  Ideen,  die  sieh  ihnen 
Ewan^mässig  aafdrängeD,  als  krankhaft  erkennen  and,  wenn 
sie  dieselben  nicht  mehr  beherrschen  köUDen,  lebhaft  Über  die 
Belästigang  klagen.  Die  Krankheilsbilder,  um  die  es  sich 
hier  bandelt,  sind  gewiss  aus  den  jüngsten  Beachreibungen 
noch  im  allgemeinen  Gedächtnis«  ').  Eine  Differenz  in  der 
Anffassang  besteht  unter  Anderem  in  der  auf  deutscher  Seite 
betonten  Persistenz  der  Krankheit  anf  der  Stufe  der  zwaugs- 
milssigen  Fragen,  Vorstellungen  und  oft  entsprechenden  Hand- 
langen gegenOber  dem  von  Legrand  gesehilderten  Uebergang 
m  die  aehwereren  Zustände,  in  welchen  die  Kranken  von  der 
Farcht  vor  Berührung  Überwältigt  in  beständiger  ängstlicher 
Spannung  jede  Annäherung  furchten  und  regungslos  in  der 
Ecke  sitzen.  Zunächst  dltrlte  festzustellen  sein,  ob  zwischen 
den  von  Grie^nger,  Wes^hal,  e.  Krafft-Ebing  u.  A.  mitgetheilten 
Fällen  nnd  KrankengesehiohteD  Legrand  du  Saulle's  eine  Ver- 
wandtschaft besteht  Dasa  dies  durchaus  der  Fall  ist,  lässt 
«ch  nicht  Terkennen.  Auf  beiden  Seiten  handelt  es  sich 
Dm  eine  Verändemug  im  Ablauf  der  VorsteliuBgea,  welche 
etwas  Krampfartiges  hat.  Gewisse  Gedanken,  meist  Fragen 
tauchen  bei  einem  nervös  nicht  intacten  Menschen  von  selber 
oder  nach  einer  heftigen  Gemttthsbewegnng  auf,  um  ihn  nicht 
wieder  zu  verlaaaeo.  Sonstige  schwerere  psychische  Verän- 
derungen nnd  Sinnestäuschungen  treten  nicht  auf.  Ob  die 
Gedanken  in  Frageform  auftreten,  ob  der  Kranke  das  Problem 
aufstellt:  warum  dreht  sich  die  Erde?  oder  ob  nicht  das  warum 
sondern  die  Tbatsacbe  selbst  ihm  fraglich  ist,  sodass  er  fragt: 


*)    Eine   ZuBimmenitellang    der   bAuptsHolilicbeij   betllgl.   Lilcralnr  in 
Folgenden): 
Ca»per,  DsnkwBrdigkeUen  tar  nieaii.  BUIUlik.     Berlin  1846.     9.  165. 
Gritiingtr,  Ätch.  f.  Paych.    I.    a  637. 
UtKlKtU,  Allg.  Ztichr.  f.  Psfoh.    Bd.  2B,  8.  SSO. 
Btrgtr,  Arobiv  f.  Psych.    VI.  8.  217  und  VIII.  8.  617. 
Wetlpkal,  Bori.  kün.  Wochsohr.  1877  No.  46  nnd  Archiv  f.  Pa,  VIII.  S,  734. 
u.  Kraffi-Ebiru),  Allg.  ZeiWobr.  f.  Psych.    Bd.  35,  8.  303. 
ÄtiDaUB  medicopsychol.    1876.    MÜTtbaft. 
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dreht  sich  die  Erde?;  ob  er  sich  our  immer  eine  Tbatsaohe 
TorBtellen  moas,  z.  B.  das  Bild  eines  ErhAii^en,  von  dem  er 
bat  erzählen  hören  oder  einen  obaoönen  Vorgang,  oder  ob 
sich  zn  der  Voratellung  auch  die  entspreobende  Handlung 
gesellt,  wie  bei  jenem  Kranken,  der  alle  Thflrscbilder,  die  er 
sab,  Ton  rOckwärts  lesen  moaste,  darin  kann  kein  weientlicher 
Unterschied  begründet  sein.  In  allen  flUlen  liegt  ein  Zwaag 
im  geistigen  Geschehen  vor,  und  zwar  drftngt  sieh  jedesmal 
im  Omnde  eine  VorsteUung  anf  ron  einfach  sinnlioher  Art 
oder  eine  zusammengesetzte,  an  welche  sich- die  Frage  oder 
der  Trieb  anknüpfen  kann.  Diese  ÄnknBpfuQg  weiterer  Vor- 
gänge an  die  erste  Vorstellung  bat  nichts  Wunderbares  an 
sieh,  sie  erklärt  sich  aus  dem  Gang  der  gewöbnlicbstea  gei- 
stigen Associationen.  Wenn  z.  B.  jemand  von  Scheiatodten 
erzählen  hört,  so  hält  es  jeder  für  ttberättsag  noch  la  erklären, 
wie  es  kommt,  dass  er  darnach  sieb  vor  der  Gefahr,  auch 
acheintodt  begraben  zn  werden,  fOrcbtet,  und  dass,  wenn  sich 
ihm  dieser  Gedanke  in  krankbailer  Weise  beständig  aufdrängt, 
ihn  diese  Furcht  nicht  verlässt.  Oder  ein  nervOa  disponirter 
Mensch  faOrt  eine  Predigt  Über  die  Ewigkeit.  Dieses  gebeim- 
nisBvoUe  Wort  drängt  sich  ihm  stets  von  Neuem  auf,  wie  kann 
er  anders  als  darüber  grttbeln,  wie  er  sieb  die  Ewigkeit  vor- 
zustellen habe?  u.  s.  w.  Ebenso  erklärlich  ist  der  Beiz,  den 
es  fbr  einen  Kranken  bat,  eine  aufdringliche  VorsteUung  in 
die  That  zu  nberaetzen,  z.  B.  ein  wertbvolles  Sobriflstack  xa 
zerreisseo  oder  jemand  zu  verletzen,  wenn  er  beständig  von 
der  Vorstellung  des  Zerreisseus  oder  der  Verletzung  ver- 
folgt wird. 

Von  den  französischen  Autoren  und  anfänglich  auch  von 
den  deutschen  ist  auf  die  UDsicberbeit  im  Gemath  der  Kranken, 
auf  die  Fragesucht  das  Hauptgewicht  gelegt  worden.  Legrani 
du  Sautle  sagt,  das  Eigentbamlicbe  der  geistigen  Verfassung 
sei,  dass  der  Kranke  zweifie  („il  doute").  Hau  kann  zu  solcher 
Auffossnog  leicht  gelangen,  weil  sich  au  die  Zwaugsvoretellun- 
geu  meist  —  anscheinend  fast  mit  Notbwendigkeit  —  die  Un- 
sicherheit, die  Fragesucbt  anknOpft  und  die  Kranken  über 
diesen  quälerischen  Triebe  besonders  viel  klagen.  Sie  merken 
nicht,  mit  welcher  Schnelligkeit  aus  der  Vorstellung  die  Frage 
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oby  wie?  warum?  entsteht  In  dea  meUlen  Fällen  lässt  sich 
erkeanen,  daea  sieb  erst  eine  bestiminte  Vorstellung  bildete, 
BD  die  sich  die  äogatlicheo  Fragen  anschlössen.  Man  wird 
aber  auch  in  den  Fftlten,  wo  ansebeinend  von  vorne  herein 
die  Frage  auftritt,  nicht  beweisen  können,  dass  erst  ein  ■un- 
bestimmter Fragetrieb  in  der  Seele  gewesen,  der  sich  dann 
auf  einen  bestimmten  Gegenstand  geworfen  hätte.  Nebmeo 
nun  die  Fragen  und  die  damit  verbundenen  Befürchtungen 
Oberband,  so  ist  nicht  zu  verwundern,  dass  der  Kranke  Überall 
nnd  bei  Allem,  was  er  thnt,  die  Gefahr  vor  Augen  hat.  Ein 
solcher  Kranker  kann  dann  wohl  in  die  Verfassung  gerathen, 
wie  sie  von  Legrand  als  das  dritte  Stadium  beacbrieben  worden 
ist.  Es  scheint  demnach  davon  abzuhängen,  oh  die  Zwangs- 
vorstellungen vereinzelt  bleiben  oder  sich  nach  allen  lUchtungen 
im  Bewuseteein  verbreiten,  damit  entweder  das  Bild  blosser 
Zwangsvoratellungen  oder  des  delire  du  toucher  zu  Stuide 
kommt.  Für  viele  Fälle  mag  Legrand'»  Ansieht  zutreffen,  dass 
von  den  einzelnen  Zwangsfragen  die  Krankheit  mit  der  Zeit 
doeb  noch  weiterscbreiten  werde.  Aber  nachdem  sich  in  Deutscfa- 
lutd  die  Beobachtungen  gehäuft  haben,  wonach  dies  während 
sehr  langer  Zeit  nicht  der  Fall  war,  so  ist  es  ungewiss,  wel- 
cher Fall  als  der  gewöhnliche  anzusehen  ist 

Die  haaptsächliclisten  Eigenthttmlichkeiten  bewahren  die 
Fälle  aber  auch  in  dem  fortgeschritteoBteu  Stadium,  Eigen- 
thttmliobkeiten,  nach  denen  dieselben  einerseits  vod  allen  be- 
kannten grösseren  Psyohoseugruppen  am  ersten  zwar  dem 
Wahnsinn  zuzugesellen  sind,  andererseits  aber  auch  eine  Stellung 
ganz  für  sich  in  Anspruch  nehmen.  Denn  allerdings  liegt  hier 
wie  beim  Wahnsinn  die  Uauptverlnderung  im  Vorstellen.  Aber 
das  sinnliche  Element  macht  sich  durch  nichts  besonders  be- 
merkbar. Halladnationen  kommen  nach  allen  Beobachtungen 
at^t  vor.  Sodann  fehlt  ganz  der  Glaube  an  die  Realität  der 
BefBrchtUDgen,  diese  wichtige  Erscheinung  im  WahnsittD;  die 
Kranken  behalten  ihren  Charakter,  so  lange  sie  sich  gesellig 
bewegen,  bei  und  bleiben  doch  so  zu  sagen  mit  ihrem  Denken 
and  Fühlen  auf  der  gemeinen  Welt 

Es  will  nicht  viel  sagen,  wenn  man  statt  einer  Deduction 
aus  mehreren  Erscheinungen  eine  einzige  Krankbeits-Erschei- 
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aang  in  einen  pfayBiologiBchea  Ausdruok  zq  bringen  aucht 
Man  wird  aber  den  weseoüicben  Vorgang  im  VorstelleD  bei 
den  Zwaogsvorstellnngen  auf  einen  krankhaften  Zustand  ge- 
wisser oberster  Bezirke  der  Rinde  beziehen  dltrfen;  und  so  nn- 
bestimmt  diese  Anschauung  ist,  so  verstärkt  sie  doch  auch 
nicht  die  Meinung  von  der  Zusammengehörigkeit  der  Zwangs- 
Vorstellungen  mit  dem  Wahnsinn,  bei  dem  die  Binde  als  secnn^r 
aflicirt  erscheint.  Wir  werden  daher  gut  thun,  die  Frage  nach 
der  engeren  Zusammengehörigkeit  dieser  ZusUnde  noch  offen 
zu  lassen.  Es  ist  wohl  möglich,  dass  sich  za  ihnen  in  Znknnft 
noch  andere  Beobachtungen  gesellen  werden,  mit  denen  sie 
eine  deutlicher  abgegrenzte  Gruppe  bilden.  Sohshe  Beobach- 
tungen werden  sieh  aus  dem  Bertiehe  der  feineren  geistigen 
Veränderungen  erwarten  lassen,  Über  die  wir  noch  in  mannich- 
facber  Richtung  unaufgeklärt  sind.  Wir  kennen  schon  in  der 
Agoraphobie  einen  Znstand  dieser  Art,  der  sich  von  den 
gewöhnlichen  Psychosen  weit  entfernt  und  eine  gewisse  Ver- 
wandtschaft mit  den  Zwangsvorstellungen  verrUb. 

Im  Interesse  der  systematischen  Anordnung  lässt  sich  aber 
i^r  den  Wahnsinn  und  die  Zwangsvoratellungen  wenigstens 
soweit  ein  gemeinschaftlicher  Gesichtpuokt  gewinnen,  dass  sie 
unter  demselben  vereinigt  sich  den  frtlher  erwähnten  Fsjohosen 
gegcDÜberBteUen  lassen.  Es  wird  genttgen,  wenn  wir  zu  diesem 
Zwecke  solche  psychologische  Merkmale  benutzen,  in  deneo 
sich  der  physiologische  Mechanismus  des  Gehirns  wiederer- 
kennen lässt.  Der  hauptsächliche  symptomatische  Unterschied 
liegt  aber,  wie  erwähnt,  darin,  dass  im  Wahnsinn  vorzugsweise 
nur  der  VorBtellnngsinhalt  verändert  ist,  während  in  den  Qbrigea 
idiopathischen  Psychosen  mehr  oder  minder  die  ganze  geistige 
Thätigkeit  nicht  so  sehr  dem  Inhalte  als  dem  formalen  Ab- 
laufe nach  leidet  Im  WiUiosinn  arbeitet  die  Rinde  mit  ge- 
fälschtem Material;  der  essentielle  Gehalt  der  paychisehen 
Tbätigkeit,  wie  er  von  den  Sinneswahmehmungen  geliefert 
wird,  ist  gefälscht,  und  das  lässt  sich  in  gewissem  Grade  auch 
von  den  Zwangsvorstellungen  sagen.  Dagegen  ist  der  Inhalt 
der  Vorstellungen  bei  der  Melancholie,  Manie  nnd  den  ver- 
wandten Zuständen  nur  secundär  und  unwesentlich  beeinflnsst, 
er  kann  nicht  sowohl  rerändert  als  frühzeitig  zum  Verschwinden 
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gebracht  werden.  Die  HauptrerftnderuDg  betrifft  hier  den  loi'- 
malen  Ablauf  der  Geistesthätig'keit,  welche  im  Ganzen  zu 
Bchnell  oder  zn  laogaam  vor  aich  geht.  Es  lasBen  sieh  daher 
die  Typica  a.  b.  w.  sehr  wohl  als  formale  Geiateastdrungen, 
dagegen  der  Watanainn  and  die  ZwangarorBtellaogen  ala  easen- 
tielle  StöningeD  bezeichnen.  Man  musa  nur  nicht  verlangen, 
daaa  nicht  auch  bei  den  letzteren  in  nebensächlicher  Weise 
nod  epiaodiaeh  formale  Veränderungen  vorkommen  durften. 
Es  wflrde  aich  dann  die  Disposition  der  abgehandelten  Formen 
folgendermaaasen  gestalten: 

Die  idiopathiaohen  Geistesstßrnngen  zerfallen  in: 
Erste  Hauptgruppe:  die  formalen  Geistesatfimn- 
gen;  hierher  gehören  die  früher  zusammengestellten  Formen. 
Zweite   Hanptgruppe:   die  essentiellen   Geistes- 
itörnngen: 

1.  Wahnsinn, 

a)  in  acutem  Verlauf, 

b)  in  ohronisebem  VerlaoT, 

c)  originärer  Wahnsinn, 

2.  Geisteastdning  durch  ZwangsrorstetlungeD, 

a)  Maladie  du  doute  (aree  dälire  du  toueher)  deutsch ; 
Grtlbelsucht  (mit  Ansteckungswahn), 

b)  abortive  Form. 

Han  wird  bemerken,  wie  in  dieser  Anordnung  die  Be- 
zeichnung „abortive  Form"  einen  etwas  veränderten  Sinn  er- 
h&lt.  Sie  bedeutet  nicht  mehr,*dasa  die  Form  abortiv  in  Bezug 
auf  den  Wahnsinn,  sondern  in  Bezug  auf  die  maladie  du 
doute  ist;  sie  bildet  einen  Anfall,  eine  Stufe  zu  der  Krank- 
heit, in  welcher  das  Vorstellungaleben  gänzlich  von  den  Zwanga- 
Toratellnngen  unterdrückt  ist.  Die  generelle  Bezeichnung 
nGeiateaatdmng  durch  Zwangsvorstellungen"  ist  c.  Kraffl-Ebing 
entlehnt  und  empfiehlt  aich,  weil  sie  nichts  piiljadicirt.  lieber 
die  Stellung  der  „Platzangst"  mllssen  wir  uns  noch  weiterer 
Erörterungen  enthalten.  Im  Uebrigcn  hätten  wir  hiermit  in  der 
Hauptsache  einen  nicht  unwesentlichen  Theil  der  Geistesstß- 
rangen,  man  kann  sagen,  die  eine  kleinere  Hälfte  derselbeu 
darchmuatert. 

Die   andere  Hälfte  setzt  sich  aus  den  Sonderfortn^^yZff^ 
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sammen,  welche  ihren  Charakter  durch  irgend  ein  wichtiges 
neues  Element  erhalten,  durch  eine  apecifische  Ursache,  eine 
durch  Krankheit  oder  einen  besonderen  physiologischen  Zn- 
stand bedingte  Veränderang  der  kranken  Person  oder  einen 
eigenartigen  Gehimvorgang.  Der  letztere  Fall  trifft  zu  hei 
der  progressiven  Paralyse.  Wenn  sich  auch  von  den  reinen 
Formen  nach  der  Paralyse  hin  Uebergänge  finden,  so  halten 
wir  es  doch  fttr  richtiger,  sie  von  diesen  za  trennen,  weil  sie 
ein  Begriff  von  mannigfachem,  noch  der  Sonderung  hednrftigen 
Inhalte  ist,  and  weil  hei  ihr  die  Erscheinungen  der  diffbsen, 
eigentlich  psychischen  Gehimerkrankung  durch  den  eingreifen- 
den pathologischen  Vorgang  zu  sehr  verwischt  werden.  Je 
besser  wir  unsere  Kranken  kennen  lernen,  desto  mehr  werden 
wir  Toraussicbtiich  die  Classe  der  idiopathiBohen  Störungen 
zu  Gunsten  der  zweiten,  der  deuteropathischen,  einsohrftn- 
ken.  Doch  ist  nicht  zu  erwarten,  ättaa  wir  sie  je  ganz  auf- 
geben werden.  Der  Vergleich  mit  den  früher  als  nervSse 
Krankheiten  des  Auges  und  Obres  bezeichneten  Störungen, 
die  sich  später  in  palpable  Formen  aufgelöst  haben,  wäre  hier 
nicht  zutreffend.  Stets  wird  ein  Stamm  von  Norraalpsychosen 
Ubrig  bleiben,  die  in  der  diffusen  (psyehiachen)  Erkrankung 
eines  sonst  uDfaeeioflussten  Gehirns  besteben.  Symptomatisch 
kennen  wir  diese  in  leidlichem  Mas^se,  aber  in  tieferem  patho- 
logischen  Grunde  können  wir  nicht  viel  mehr  als  in  blassen 
Zögen  ihre  Grenzen  andeuten.  Wo  es  aber  nicht  gelingt,  einen 
Krankheitsfall  unter  eine  der  bekannten  idiopathischen  Formen 
einzareihen,  da  ist  zu  vermuthen,  dass  eine  complicirte  (deute- 
ropathische)  Form  vorliegt,  deren  GrundzUge  vielleicht  noch 
in  keinem  Lebrbucbe  gegeben  sind. 
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Ueber  progeoee  Schitdelformen  bet  Geisteskranken. 


8.-R.  Dr.  Fraenkel, 

Direet  ä,  IiandwIrrMianstalt  bei  Bernbirg. 


Seitdem  Profesaor  L,  Meyer  in  Götüo^n  seine  bekannten 
BeobacbtuQgui  an  sogenannten  pn^eoeen  Schideln  (Crania 
progen(a)ea  in  Grietmgvtt  Archiv  für  Psychiatrie,  Bd.  I.  96) 
und  damit  eine  neue  fUr  die  Degeneration  deB  Gehima  bedeu- 
tungSTolle  Form  im  Jahre  1868  TerdffenÜicbt  hat,  ist  von  psy- 
chiatrisoher  Seite,  meines  Wissens,  nichts  wieder  über  diesen 
Gegenstand  bekannt  geworden. 

Auch  die  Berichte  ans  den  IdiotenaastalteD,  den  reichsten 
Fondgruben  fUr  die  EntartuDgsznamnde,  schweigen  darüber; 
nur  Ki$td  in  LaDgenhagen  erwähnt  sie  in  seinem  Aufsatz  über 
Ungenwachstham  der  Idioten  (Archiv  fllr  Psychiatrie,  Bd.  V.). 
Allerdings  bat  Virchoa  gezeigt,  dass  die  progenee  Schädelform 
nicht  alleiniges  Eigentbum  kranker  Gehirne  ist,  sondern  auch 
hü  geistesgesnnden  Individuen,  ja  sogar  bei  einer  ganzen  Ra^e, 
bei  den  chamäocephalen  Friesen,  gefunden  wird,  welche 
in  der  Geschichte  zwar  als  naiv,  doch  nicht  als  ein  besonders 
vcrkfimmertes  Geschlecht  gegolten  haben  (vgl.  Tacit  Annal. 
13,  54).  Mit  einiger  Aufmerksamkeit  auf  die  auffallende  Gc- 
üchtsbilduDg  wird  es  nicht  schwer  fallen,  sogar  auf  den 
Strassen  Vertreter  jener  Form  herauszufinden.  Mir  selbst  sind 
mehrere  nicht  blos  geistig  und  körperlich  gesunde,  sondern 
«•gar  hochbegabte  derartige  Persönlichkeiten  in  so  ÜUchtiger 
Weise  bekannt  geworden.  Gleichwohl  war  es  mir  Jahrelang 
"acb  L.  Meger's  VeriifrenlHchung  nicht  gelungen,   diese  Ge- 


sicbtaform  bei  mehr  als  einigen  Kranken  zu  finden.  In  den 
letzten  3  Jabren  hSafle  eich  indees  die  Zahl  der  Progeneen 
derart,  daas  ich  nur  nach  oft  wiederholter  Untersuebaug  das 
Vorhandensein  des  Zuetandes  als  constatirt  annahm. 

Oaa  vorstehende  Kinn  kennzeichnet  sich  dadurch,  dass 
die  Scboeide-  nnd  Eckzähne  des  OberkieferB,  welche 
bei  normalem  Itau  die  des  Unterkiefers  überragen,  bei 
geschlossenem  Munde  entweder  hinter  den  letzteren 
stehen,  oder  daas  die  freien  Ränder  beider  Reihen  auf* 
einander  treffen. 

Balten  wir  an  der  gegebenen  DefinitioD  mit  Strenge  fest, 
so  zeigt  sich  in  vielen  der  unten  näher  zu  bescbreibenden 
Fälle  eine  bedeutende  Abweichung  von  dem,  was  L.  Met/er 
unter  progeneer  Gesichtsbildung  versteht.  Denn  obgleich  auch 
ihm  die  abnorme  Stellung  der  Zahnreifaen  das  zunächst  auf- 
fällige Kennzeichen  daflir  ist,  so  ist  es  ihm  doch  in  jener  Dar- 
stellung mehr  darum  zu  thnn,  die  Verkfimuemog  des  Hinter- 
hauptes gegentiber  der  überwiegendeD  Entwickelnng  des  Vor- 
derhauptea  nachzuweisen,  woran  sich  die  entsprechende  Ver- 
schmäleruDg  des  Unterkiefers  neben  der  Verlängerung  desselben 
anscbliesst  Aus  diesem  Grunde  steht  er  aueh  nicht  an,  Fälle, 
bei  welchen  die  obere  Zahnreihe  die  untere  um  '/,  Oberr^  in 
den  Kreis  seiner  Ausführungen  zu  ziehen  (vgl.  I.  c.  Beobach- 
tungen 9.  10).  Hier  sind  die  Vorwfllbnng  der  Tuben»  fron- 
talia,  die  Abflacbung  der  Hinterhauptsmuschel  und  das  Hervor- 
treten des  Nackenbandes  das  Maassgehende ,  obschon  aacfa 
hier  das  hervorragende  Kinn  und  die  eigenthUmliehe  Kaien- 
der-Halbmondäbnliche  Gesichtsbildung  vorausgesetzt  werden. 

Die  meisten  der  (19)  Beobachtungen  Meyer^a  beziehen  sich 
auf  Idioten  oder  solche  Irrsinnige,  bei  denen  ein  Defekt  bis 
in  das  früheste  Jugendalter  zurück  zu  verfolgen  ist;  als  mög- 
liehe Ursache  nimmt  er  eine  Schädigung  des  Hinterhauptes 
hei  der  Geburt  mittelst  der  Zange  an. 

In  meinen  unten  näher  zu  betrachtenden  (24)  Fällen  sind 
Idioten  und  Schwachsinnige  wenig,  dagegen  mehrfach  erbliche 
Diipositiott  vertreten  und  gerade  solche  der  wenigen  Kranken, 
bei  denen  ich  Zangengeburten  constatiren  konnte,  zeigen  die 
progenee  Sehädclform  nicht.  ^  CüO>'lc 
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Aoa  meioen  BeobachtuDgen  erhellt,  ilass  die  Fälle*,  in 
velebea  das  Uebergreifen  der  oberen  Zabnreihe  Ober  die  untere 
nicht  stattfindet,  nicht  selten,  seltener  diejenig^en  sind,  bei 
welchen  die  untere  Zahnreihe  die  obere  ttberragt,  noch  seltener, 
wo  mit  dem  letzteren  Verhalten  die  Verktirzung  des  Hinter- 
hanptes  und  abnorme  Stärke  des  Nackenbandes  zusammeo- 
ireffcD. 

Allen  diesen  Fällen  ist  das  hervorrsgende  Kinn  gemeio- 
Bsm,  bald  in  mehr  bald  in  weniger  deutlicher  Weise.  Der 
von  Meyer  so  scharf  gezeichnete  Typus  ist  somit  nicht  der 
alleinige,  auf  den  wir  unsere  Aufgabe  zu  richten  haben,  wenn 
C8  sieh  um  geiatesgeBtörte  Individuen  handelL 

Zeichnet  sich  der  Jtfe^er'sche  Typus  durch  längliche  6e- 
Biebtsform  mit  vorwiegender  Haltung  des  Kopfes  nach  vom 
ans,  so  ist  der  Typus,  den  ich  zunächst  im  Auge  habe,  geradezu 
als  Rundkopf  mit  der  Haltung  des  Kopfes  nach  rückwärts 
zu  bezeichnen.  Während  das  Kinn  bei  dem  sofamalwangigen 
Halbmondgesicht  nach  vorn  und  unten  gerichtet  ist  und  der 
wenn  auch  lange  Hals  verkürzt  erscheint,  trägt  der  progenee 
Kundkopf  wie  den  Kopf  so  das  Kinn  hoch  und  der  meist 
kurze  Hals  erscheint  in  seiner  ganzen  Länge.  Ueberdies  ist 
das  Gaumengewölbe  bei  dem  Rundkopf  breit  und  flach,  dort 
Bobmal  und  gewölbt.  Ober-  und  Unterkiefer  bei  dem  ersteren 
B^mal,  bei  dem  anderen  in  allen  Dimensionen  breit  und 
kräftig,  wie  denn  überhaupt  die  wenigen  Exemplare,  auf 
welche  diese  Beschreibung  passt,  fast  ausnahmslos  einer  ko- 
lossalen KQrpercDtwickelang  in  Kaochenban  und  Muskulatur 
laneigen.  Ob  das  Nackenband  schwach,  wie  es  im  Gegensatz 
lu  der  Jfeyer'scben  Form  sein  mUsste,  oder  stark  entwickelt, 
i«t  mir  an  der  dicken  Fett-  und  Muskelschieht,  welche  den 
Nacken  der  betr.  Individuen  bedeckt,  zu  ermittein  mcht  ge- 
langen, da  die  Untersuchung  bisher  nur  an  lebenden  Personen 
angestellt  worden  ist.  Aus  letzterem  Grunde  niuss  ich  auch 
anf  den  Versoch  einer  Erklärung  des  Herganges  verzichten, 
wie  die  abnorme  Stellung  des  Unterkiefers  zum  Oberiiiefer 
üch  herausgebildet  haben  könne. 

Zwischen  diesen  beiden  Hanptformen  des  progcneen 
Schädels  liegt  eine  ganze  Kcihc  von  Mittelformen,  die  sich 

laltHfUrLfl  f.  P.ycM.lrlc,  XXXVI.  J  u.  :1,  19  ' 
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an  die  eioe  oder  die  andere  anscbliesBeo.  AU  besonders  auf- 
fällige Uebergangsfonn  erwies  «cb  die  runde  Kopfbildnng 
eines  1  ^übrigen,  gesunden  Knaben,  dessen  paralytischer  Vater 
mit  aOBgepr&gter  länglicher  Gesiebtsbildang  unter  No.  ö  der 
Beobacbtungen  anfgefltbrt  ist  Wäbrend  bei  Jf.  senior  die 
8tirn  mit  den  Frontalb9ckeni  vorspringt,  die  Angäpfel  tief 
liegen,  die  Rinterbauptsmuscfael  steil  abfällt,  das  spitze  Kinn 
nach  Tom  gebogen  ist  nnd  die  untere  Zahnreihe  die  obere 
eben  nur  erreicht,  ist  der  Schfidel  des  Sohnes  fast  kugelig,  die 
Augäpfel  prominiren,  das  Gesieht  ist  rund,  das  Kinn  und  die 
untere  Zahnreibe  vorragend.  Andere  (No.  17)  tragen  den  Kopf 
steif,  an  die  breite  und  stark  gewölbte  Stire  mit  Tortretendeo 
Hdckern  scblierat  sich  ein  kurzes  Scheitelgewölhe  and  steil 
abfallendes  Hinterhaupt,  das  Gaumengewölbe  ist  breit  und  der 
vortretende  Unterkiefer  im  Alveolarrande  der  abwechselnd  nach 
vorn  nnd  hinten  verdrängten  Schneide-  und  EekK&hne  ver- 
schmälert —  Wieder  Andere  (No.  12.  21)  haben  eine  im  oberen 
and  nntereo  Tbeil  gleich  schmale,  zurückliegende  Slim,  breit 
gewölbte  Scheitelbeine  nnd  Occip.  —  bei  schmalem,  tiefem 
Oanmengewölbe  nnd  vorragendem  Unterkief». 

In  der  nachstehenden  Tab.  1  ^nd  die  Formen  so  geordnet 
dasB  die  ersten  Nummern  den  Jffeyer'scben  Typus,  die  letzten 
den  der  BundkSpfe  nnd  die  dazwischenliegenden  Nnmmeni 
die  Mittelformen  znm  Ausdmck  zu  bringen  beabsichtigen. 
Am  Sichersten  würde  dieser  Zweck  durch  bildliche  Darstellung 
der  bezBglichen  Physiognomien  erreicht  werden.  Zum  Ersatx 
einer  solchen  dienen  die  Zahlen  itlr  Breiten-  und  Höhen-Indiees, 
fbr  die  Diagonalen  des  Schädels  nnd  fflr  die  Durchmesser  des 
Unterkiefers.  Von  Individuen  Ober  60  Jahren,  bei  denen  der 
Ast  des  Unterkiefers  bekanntlich  in  die  stumpfwinklige  Form 
des  Eindesalters  zurückgeht  nnd  das  Kinn  sich  vorschiebt 
sind  2  um  ihrer  besonderen  Schädelbildung  in  die  Liste  auf- 
genommen; die  meisten  der  übrigen  stehen  im  mittleren  Lebens- 
alter, wo  der  Ast  &st  noch  einen  rechten  Winkel  mit  dem 
Körper  des  Unterkiefers  bildet 

Ausser  dem  Alter  glaubte  ich  die  Körperiftnge  aod 
das  Dar^Bchnittsgewicbt,  wie  es  sieb  aus  einer  grösseren 
oder  geringeren  Zabl  von  Wägungcn  an  jedem  Einzelnen  er- 
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miUela  liess,  angeben  zu  m&BBea,  um  einen  ungefUbren  Begriff 
von  Habitus  und  Natur  der  Betreffenden  erlangen  und  mit 
der  Kopfbildnng  vergleichen  zu  könaen.  Letztere  erkennt  man 
wu  den  Längs-,  Qaer-  nnd  Böhe-Durcbmessem,  den  Lftngs- 
Bögen  der  Stirn,  des  Scheitel-  und  des  Hinterhauptbeines,  so 
wie  aus  den  beiden  Diagonalen  des  Kopfes,  von  welchen  die 
erslere  um  so  länger  igt,  je  weiter  das  Kinn  und  je  ban- 
chiger  der  obere  Tbeil  der  Hinterhanptsmuscbel,  die  zweite 
je  weiter  die  Baals  des  Hinterhauptes  naeb  vom  rOokt 

Die  Zahlen  der  Kopfdurcbmesser  sind  nicht,  wie  bei 
Meyer  und  Welcher  geschehen  ist,  reducirt  worden,  weil  die 
daraas  berechneten  Verhältnisse  der  Brachy-  nnd  Dolicbo- 
cepbalie  sich  ja  doch  gleich  bleiben. 

Zar  Erläuterung  der  Haasse  diene,  dass  fBr  den  Läoge- 
Durchmesscr  des  Kopfes  die  Entfernung  zwischen  der  Glabella 
dicht  über  der  Nasenwurzel  und  der  Protuber.  occipit,  für  den 
Quer- Durchmesser  i.  e.  Breite  der  höchste  Punkt  der  Lin. 
semicire.  infer.  aufwärts  und  ein  wenig  nach  hinten  vom 
äusseren  GehOrgang  beider  Seiten,  für  die  Höhe  die  Mitte  des 
Süsseren  Gehürganges  bis  zum  höchsten  Punkte  des  Scheitels, 
angenommen  ist  Die  ladices  zeigen  das  Verhältniss  der 
Breite  und  Höhe  zur  Länge  an,  wenn  letztere  =  100 
angesetzt  wird.  Der  Breiten-Index  von  weniger  als  80% 
gilt  hier  als  dolichocephal,  von  mehr  als  83"/,  als  brach;- 
oephal. 

Unter  den  24  auf  nachstehender  Tab.  I.  rerzeiehneten  In- 
diriduen  befinden  sich  demnach  10  mit  bracbyoepbaler,  10 
mit  dolicbocephaler  und  4  mit  mesooephaler  Schädelform. 
Anf  diese  Verhältnisse  Übt  die  Körpergrfisse  directen  Einflnss 
sieht  aus,  denn  wir  finden  sowohl  unter  den  sehr  grossen  In- 
dividuen, als  aueh  unter  denen  von  niedrigem  Wachse,  brachj- 
eephale  and  dolicbocephale ,  ja  der  höchste  Breiten-Index 
s  92  fällt  sogar  mit  einer  der  kleinsten  Zahlen  tllr  Kdrper- 
länge  zusammen  (No.  22).  Vebrigeos  scheint  auch  das  obige 
Zahlen  verhältniss  der  Dolichocephalie  zur  Brachyeephalie  das 
normale  fSr  die  Bevölkerung  des  Aubalfiscben  Landes  Über- 
haupt zu  sein.  Die  KörperlSnge  steht  nur  in  directer  Beziehung 
zu'den  absoluten  Zableu  der  Maasse  des  Schädels  und  na- 
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mentlich  zu  deoea  der  Gesichtstheile.  An  pathologiiche  Be- 
tiebuDgen  därfen  wir  erst  denken,  wenn  sämmtlicbe  Dimen- 
aionen  des  Kopfes  im  Missverhältniss  zur  Efirpergrösse  stehen, 
mithin  wenn  etwa  ein  kurzer  schmaler  und  niedriger  Schfidel 
neben  dnem  umfangreichen  Unterkiefer  auf  einem  hoben  und 
plnmpen  Körper  nufwtzt  (wie  hei  No.  15),  oder  wenn  umge- 
kehrt der  ESrper  klein  und  hager,  der  Kopf  gross  und  fast 
'kugelig  (22)  oder  kurz  und  schmal  und  ungewölmlich  bocfa 
erscheint  (No.  0).  Wichtiger  ftlr  die  Betrachtung  des  SchSdets 
ist  das  Maasa  der  Höbe,  da  mit  ihm  die  vorhandene  oder 
fehlende  Compensation  der  RaumverhäUoisse  der  ScbSdelböhle 
angedeutet  wird.  DasMaxtmum  derHßbe  findetrichbcidera 
epileptiscben  S.  (No.  1)  mit  dem  Böheo-lndex  80  bei  sehr  ver- 
karztem  Schädel  und  langem  aber  steil  absteigendem  Hinter- 
haupte; das  Minimum  bei  dem  Paralytiker  H.  (No.  5)  mit 
dem  Höhen-Index  55.2  bei  fast  dolicbocepbalem  Scbftdel. 

Beide  iDdividuen  sind  sieb  in  der  Grösse  fast  gleich;  wäh- 
rend aber  der  Längs-Durohmesser  bei  S.  um  5  Mm.  kürzer  als 
der  bei  M.,  ist  sein  Quer-Durchmesser  um  7  Mm.,  sein  Höhen- 
Durchmesser  45  Mm.  und  sein  Stimbogen  15  Mm.  grösser;  da- 
gegen Hberragen  die  Längsbögen  des  Scheitel-  und  Hinter- 
hauptes bei  M.  diejenigen  bei  S.  um  15  Mm.  Wenn  nun  auch 
aas  diesen  oberflächlichen  Messungen  nur  ein  annfibernder 
Scbluss  auf  den  Rauminhalt  beider  Schädel  gezogen  werden 
kann,  so  ist  doch,  abgesehen  von  der  ungleicbea  Dicke  der 
Weicbtheile  und  Knochen,  noch  immer  aus  den  angefohrten 
Zahlen  ein  Ueberschuss  zu  Gunsten  des  hochköpfigen  S.  zu 
berechnen.  Es  ist  damit  nicht  gemeint,  dass  auch  ein  Ueber- 
schuss an  normaler  reep.  functionsfUhiger  HirnmasBe  vorhanden 
sei ;  im  Gegentheil  spricht,  was  die  Intelligenz,  Dauer  und  In- 
tensität der  Krankheit  in  beiden  Individuen  betrlGft,  Alles  zu 
Gunsten  des  Torflbergebend  paralytischen  M.  (rergl.  Beobacb- 
tongeo  1  und  5)- 

Es  soll  an  dem  einen  Beispiele  statt  vieler  nur  hervor- 
gehoben werden,  wie  bei  Ungleichheit  der  Dimensionen  des 
Sehädeldaehes  die  Stellung  des  Unterkiefers  der  Progeneen 
nch  verhält.  —  Die  Entfernung  des  Kinnes  vom  hinteren  Rande 
des  grossen  ScbädeUoches  beträgt  nämlich  bei  S.  =169  Hrn., 


bei  H.  174  Mm.,  bei  S.  ist  demnach  die  SehSdelbasis  um  5  Mm. 
kürzer,  als  bei  M.  —  Trotzdessen  ist  der  Unterkiefer,  vom 
Susseren  Winkel  bis  znm  Kinn  gemessen,  bei  S.  am  6  Mm. 
länger  als  bei  M.,  wonach  sieb  eine  L&nge  von  U  Mm.  er- 
giebt,  nm  welche  das  EIdd  bei  S.  vor  dem  bei  M.  herrorragea 
mttsate.  In  der  That  flberragt  die  untere  Zaboreihe  bei  S.  die 
obere  nm  5  Mm.-,  die  Differenz  von  6  Hm.  wird  durch  die 
grössere  Länge  and  den  Stampfern  Winkel  des  Unterkieferaetes^ 
bei  M.  ausgeglichen. 

Aus  der  Differenz  der  I.  und  der  11.  Diagonale  er- 
kennt man  den  Lftngs-Durobniesser  des  unteren  Abschnittes 
der  Hinterhauptsachuppe.  Der  gleichnamige  Bogen  ist  sehr 
flach  und  demselben  Durchmesser  fast  gleichwertbig.  Zieht 
man  daher  die  aus  der  Differenz  der  beiden  Diagonalen  ge- 
wonnene Zahl  von  der  des  Hinterhaaptbogens  ab,  ao  erhält 
man  diejenige  fllr  die  Krümmung  dea  oberen  Abschnittes  der 
Schuppe.  Dieser  ist  um  so  gewölbter,  je  länger  der  lilnga- 
Durcbmesser  des  Schädels  und  der  untere  Abschnitt  nm  so 
länger,  je  gr&saer  die  Differenz. 

Je  länger  aber  der  untere  Abschnitt  ist,  um  so  mehr  DHoh 
Tom  reicht  das  grosse  Loch  und  mit  ihm  die  Seitentheile  der 
Schädelbasis,  und  was  hier  besonders  in  Betracht  kommt,  die 
FoBsa  glenoidalis.  Ein  Unterkiefer  braucht  darum  nicht  aas- 
nahmsweise  lang  zu  sein,  um  den  Oberkiefer  zn  Oberragen. 
Daher  die  Verschiedenheit  der  Länge  des  Unterkiefers  in  obiger 
Tabelle  und  zwar  besonders  bemerklich  in  den  letzten  Nummern 
bei  den  Progeneen  mit  runden  Köpfen,  wo  die  U.  Diagonale 
vorzugsweise  verktlrzt  ist 

Um  ein  ideelles  Maass  Zugewinnen,  an  dem  diese  Ver- 
hältnisse verglichen  werden  können,  sind  in  Ermangelung  ge- 
nügenden Materials  an  Oesunden,  die  Mittelzahlen  der  Haasse 
bei  den  Progeneen  selbst  herbeigezogen  worden.  Demnach 
wUrde  ein  Mann  von  40  Jahren  bei  einer  Körperlftnge  von 
167  Ctm.,  Gewicht  von  60  Kilo,  einen  Schädel  mit  einem 
Länge-Durchmesaer  von  19  Ctm.,  Quer-Durchmesser  von 
15.41  und  Hohe  von  12.23  Ctm.  haben,  während  die  Ent- 
fernung voD  der  vorderen  Fläche  des  Kinnes  bis  zur  Protnb. 
oceipit.  extern.  23.56  und  bis  zum  hinteren  Rande  des  Foram. 
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nugL  16-7  Ctm.  betrüge.  Seia  Stirnbogen  wQrde  14.4!),  der 
der  Pfeilnaht  12.2  und  der  Bogen  ron  derSpitze  der  Lambda-Nabt 
bis  mm  hintern  Bande  des  Foram.  magD.  11.26  Ctm.  betragen; 
die  Breite  des  Uaterhiefera  zwischen  den  beiden  Änguli  Han- 
dibulae  =  10.S  Ctm.;  die  HDhe  vom  ÄDguIus  bis  zum  oberen 
Ende  des  Capitalum  =  5.1  Ctm.,  die  Länge  rom  Angulus  bis 
zar  Spina  menti  extern.  =  8.64  Ctm. 

Nimmt  maa  als  Ausgangspunkt  der  Vergleichung  die  Mittel- 
uhl  der  11.  Diagonale  von  J6-77  und  zieht  von  dieser  die 
Uoterkieferlänge  von  8-64  Ctm.  ab,  so  erhält  man  mit  der  Zahl 
8.13  (im  kDöchernen  Schädel  =  5-5  Ctm.)  einen  Ausdruck  für 
die  EDtTemong  zwischen  dem  hinteren  Hände  des  Hinterhauptes 
und  den  zwischen  den  beiden  Winkelo  des  Unterkiefers  ge- 
zogenen Vertikalen.  Die  so  gewonnene  Linie  ist  der  Längs- 
Durchmesser  fUr  das  Foram.  magn.  und  den  Körper 
des  Basilarbeines.  Je  kürzer  dieselbe  ausfallt,  um  so 
viel  wird  der  letztere  verkürzt  resp.  um  so  steiler  der 
Oirus  geneigt  sein  und  der  Oberkiefer  zurücktreten, 
je  länger  dagegen,  um  so  grösser  wird  die  Längen-Ausdehnung 
des  Unterkiefers  sein,  einbezBglieh  eines  gestreckten  Neigungs- 
winkels des  Astes  oder  einer  Verschmälerung  und  Zuspitzung 
des  MittelstBckes  am  Einn. 

In  den  meisten  (14)  der  in  obiger  Tabelle  enthaltenen 
Fälle  findet  man  auch  ohne  Reduction  der  Zahlen,  dass  die 
Hittelzalil  der  Basilarlinie  nicht  erreicht,  in  2  sehr  wenig, 
und  nur  in  5  um  1 — 2  Ctm.  Überstiegen  wird.  Zu  bemerken 
ist  jedoeh,  dass  bei  den  letzteren  die  sehr  dicken  und  straffen 
Nackenmuskeln  die  genaue  Messung  beeinträchtigten.  Leider 
igt  diese  Fehlerquelle  wie  bei  allen  Messungen  an  lebenden 
KSpfeu  ancb  bei  der  zur  Ermittelung  der  Basilarlinie  Torge- 
Bcblagenen  Methode  .nicht  zu  vermeiden.  Die  nachstehend 
skizzirten  Krankengeschichten  enthalten  das  Nähere  über  die 
Lebensverhältnisse  unserer  Progeueen,  so  weit  dasselbe  zu  er- 
fahren war. 

Beob.l.  Schuler,  geb,24. September  1831,  reo.5.  August 
1871,  Weber,  15  Jahre  alt  epileptisch:  seit  5  Jahren  tob- 
sOchtig.  Bis  15  Jahr  intelligent.  Kein  Fall  von  Epilepsie  in 
der  Familie.   Seine  Mutter  seit  3  Jahren  durch  apoplectisohe 


Anfölle  geUbmt,  1  Schwester  mit  Strabism.  divergeoB  be- 
haftet. 

Hochgewachseo,  1.74  M.,  mager,  Körpergewicht  56.5  Kil. ; 
—  stark  brachycepbal  (86.6  Ind.  Br.). 

Stirn  steil,  ho^,  starli  gewfilbt,  Aogen  tiefliegend,  Scheitel 
hoch,  Scbeitelhöcker  gewölbt,  Hinterhauptsmnschel  ateil  ab- 
fallend. Kopf  nach  roni  geneigt.  Gesicht  lang,  oithognath. 
Unterkiefer  schmal,  vor  dem  Oberkiefer  vorragend,  die  untere 
Zabnreihe  die  obere  fiberragend,  Kasenwarzel  einge- 
drückt, Naae  kurz.  Ohr  von  gewöhnlicher  Lftnge,  ragt  hoch 
binaar.    Ohrläppehen- EUnschnitt  vorhanden.    Plattfüsse. 

Beob.  2.  Koch,  Handarbeiter,  geb.  18-  August  1823,  reo. 
3.  Mai  1861.  —  Hania  period.  —  Taubheit.  Caries  des  Ober- 
schenkels nnd  Oherarmbeios.  ■  Vorgeschichte  unbekannt 

Statur  gross,  KOrperUnge  1.69  M.,  Körpergewicht  75  KU. 
Kopf  hoch,  kurz.  —  Ind.  Br.  =  81.8,  Höhe  =  76.1.  —  Stirn 
bombenförmig  gewölbt,  Äugen  tief,  Nasen-Stirnwinkel  stumpf, 
Naae  gerade.  Gesiebt  schmal,  Unterkiefer  und  Kinn  vor- 
ragend, untere  Zabnreihe  vor  der  oberen. —  Inois.  auricul. 
fehlt.  Obren  gross.  —  Haltung  des  Kopfes  nach  vorn.  Nacken- 
niuskeln  stark  und  straff,  die  Lin.  nuch.  sup.  rinnenfönnig  ab- 
gegrenzt.    Strabismus  convergens. 

Beob.  3.  Dachau,  geb.  24.  December  1843,  rec.  21.  Januar 
1866,  seit  seinem  15-  Lebensjahre  epileptisch  (Mania  mit  De- 
mentia), hat  das  Gymnasium  bis  Tertia  besucht,  versucht  sich 
weiter  zn  bilden.  Unter  entfernteren  Verwandten  väterlicher- 
seits herrschen  Epilepsie  und  Geistesstörung.  Statur  schlank, 
Kbrpergrösse  1.74  M.  Körpergewicht  60  Kil.  Muskulatur 
schlaff. 

Kopf  lang,  Stirn  bombenartig  gewölbt,  Äugen  tiefliegend, 
Nasenwurzel  eingedrückt.  Tub.  parietal,  und  Hinterkopf  stark 
gewölbt,  Protub.  occipit  spitz  hervorragend;  Foram.  magn.  weit 
nach  vom.  Nackenmuskelo  stark  verkürzt.  Haltung  des 
Kopfes  nach  hinten.  Gesicht  lang  und  schmal,  Gaumendacb 
vom  sehr  spitz.  Unterkiefer  lang,  Kinn  spiti,  untere  Zabn- 
reihe Überragt  den  Rand  der  oberen.  Nase  kurz,  Obren 
lang,  breit,  oben  spite,  Einschnitt  am  Ohrläppchen  fehlt. 

Beob.  4.   Hacker,  geb.  13.  Jmil  '«^il,  gest  lÖ.März  1878. 
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KsufmaDD,  ledig.  Reo.  7.  Januar  1878-  Seit  4  Wooben  Seh- 
BlÖniDg,  GiftBsen-Delirien;  Paralyse. 

Erbliobe  Disposition  von  VaterBseite.  Solider  Lebeos- 
wandel.  Körperlänge  1.67  M.  KOrpergewicbt  46  Kil.  Schädel 
faoch,  kurz,  Stirn  steil,  Angen  tiefliegend,  Schuppe  des  Ocoip. 
steil  abfallend.^  Gesiebt  und  Nase  lang,  schmal,  Kinn  kurz, 
spitz,  Unterlippe  gewulstet,  Unterkiefer  vorragend,  so  dass 
die  untere  Zahnreibe  '/>  der  oberen  deckt  Gaumen 
breit  und  gewölbt.  Nackenmnskeln  stark.  Hals  lang.  Kopf 
nach  vorn  und  unten  geneigt.  —  Obren  gross,  abstehend, 
oberer  Zipfel  spitz,  Incis.  auric.  vorbanden.  -^  WulstfÖr- 
Diige  hSekerige  Verwachsung  der  Pfeiloabt.  Schädelcapacität 
1750  Ccm.  GroBshirn- Gewicht  1485  Gramm.  .  Kleinhirn  = 
180  Gramm. 

Beob.  5.  Mejer,  geb.  31.  März  1827,  Sebmiedemeister, 
verwittwet;  reo.  S.September  1878.  —  Mania  mit  Symptomen 
von  Paralyse.     Krankbeitsdauer  5  Wochen. 

B^bliehe  Anlage  nicht  vorhanden.  —  Statur  schlank,  1.73  M. 
hoch,  70—77  Kil.  schwer. 

Kopf  klein,  aber  lang  und  schmal,  Stirn  steil,  Stirnböcker 
vorragend,  Augen  tief,  Scheitelbeine  massig  lang,  breit  und 
niedrig.  Hinterhaupt  wenig  gewölbt.  Gesiebt  lang,  schmal, 
Oberkiefer  hoch,  Kinn  nach  vorn  gebogen,  breit;  Unterkiefer 
lang,  vor  dem  Oberkiefer  vorragend,  Schnetdezähne  berühren 
sich  mit  den  freien  abgenutzten  Bändern.  Obren  abstehend, 
gross.  Ohrläppchen  fehlen.  Arme  musknlös,  aber  auffallend 
mager.    Beine  gerade;  an  beiden  Füssen  Talipes. 

Beob.  6.  Frey,  geb.  22.  Mai  1842,  ree.  21.  Juni  1877, 
Schmied,  frtlher  Soldat,  wegen  Bnistleidens  invalidisirt,  Potator, 
ä  Jabr  verbeirathet,  Vater  von  2  Kindern,  seit  2  Jahren  schlaff, 
dann  erregt,  leidet  an  Dement,  paralyt.  —  Früher  intelli- 
gent, äeissig.    Erbliche  Anlage  nicht  nachweisbar. 

Statur  schlank,  1.73  M.  hoch,  musknlös,  65  Kil.  Eörper- 
geniobt  Kopfform  mesooepbal  (Br.  Ind.  82.1).  —  Stirn  nie- 
dtig,  steil,  Hinterhauptsmuschel  steil  abfallend,  Gesichtsfonu 
nind,  Nasenwurzel  flach,  Augenhöhlen  tief,  Gaumendach  flach. 
Ohren  kiein,  Ohrläppchen  eingeschnitten. 

Kinn  spitz,  Unterkiefer  vorragend;   untere  Zahureibe  von 
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der  ober«D  nicht  überragt.  Zähne  ab^notzL  Kopfbaltaag 
□ach  rorn  und  unten.    Beine  und  Fttsse  wohlgeformt. 

Beob.  7.  Fltlgge,  geb.  8-  August  1850,  reo.  23.  September 
1877,  Töpfer.  Seit  10  Jahren  epileptiseb.  Erblichküt  nicht 
nachweiBbar.  Stator  kräftig,  Eörperlänge  167  Ctm.  Körper- 
gewicht 64.5  Kil.  Eopfbildung  dolichocephal  (Breiten-Index 
78).  Hinterhaupt  gewölbt.  Stirn  niedrig,  steil,  Gesiebtsronn 
UngUcb,  Bchmal.  Angen  tief,  Ohren  abstehend.  Ganmendacb 
schmal  und  hoch. 

Kinn  spitz,  vorragend.  Die  untere  Zabnteihe  ragt 
aber  die  obere  hervor. 

Die  linke  Hand  ist  um  5  Hm.  lioger  als  die  rechte. 
Ausgebildete  Plattfflsse. 

Beob.  8.  Filz,  geb.  18.  August  1819,  rec.  7.  Juni  1^9, 
Handarbeiter,  litt  seit  V,  Jahr  an  Verfoignngawahn.  Hallaci- 
nationen.  Verfaeirathet,  kinderlos.   Aetiologiscbes  nicht  bekannt. 

Statur  mittlere,  Körpergrdsse  1.64  U.  Knochenbau  kräftig, 
Körpergewicht  58  Kil. 

Körperhaltung  gerade,  Kopf  nach  vorn  geneigt,  lang  und 
schmal,  Stirn  niedrig,  schmal,  wenig  gewölbt,  Augen  tief.  Hals, 
besonders  Nacken  kurz  und  straff.  Scheitel  niedrig  und  schmal, 
Hinterhaupt  rund,  breit  Oberkiefer  und  Joohb^ne  breit, 
Unterkiefer  lang,  plump  and  vorstehend,  Kinn  br^ 
und  platt.  Untere  Zahnreibe  ttnd  Lippe  vorgeschoben.  Ohreo 
lang,  Ohrläppchen  fehlen.    Füsse  norm^. 

Beob.  9.  Gflhne,  geb.  T.Juli  1844,  rec  10.  Juni  1876. 
Gerber,  von  Seiten  beider  QroBseltem  erblieh  belastet,  hat 
Masern,  Scharlach,  Pocken  im  3-,  Typhus  im  10.  Leben^ahre 
erlitten.    Hallucinalionen  und  Wuthanfälle  seit  1  Jahr. 

Körperbau  klein  und  schwächlich.  Körperlänge  154  U. 
Körpergewicht  54  Kil.  Kopfform  stark  brachycephal  (Br.  Ind. 
88.7),  Stirn  hoch  vorspringend;  Tobera  stark  gewölbt,  Scheitel 
sehr  hoch,  flach,  Hinterhaupt  flach,  steil  abfallend. 

Gesichtsform  lang,  Nasenwurzel  eingedruckt,  Nase  vor- 
springend lang,  Augen  tiefliegend,  Ohren  abstehend,  Ohr- 
läppchen fehlen.  Gaumendach  breit,  Hals  lang,  Naeken- 
band  straff,  dick.  —  Kopfhaltung  nach  vom.  Unterkiefer 
vorspringend,    lang,   Kinn   nach  vom   umgebogen.    Untere 
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Zabnreihe  Qberragt  die  obere  um  '/,.  Ober- und  Unter- 
gehenkel  BchwertfCrmig  gebogen  (Obeine).    FUttfUsse. 

fieob.  10.  Reh  er,  geb.  31.  Juli  1837,  rec.  30.  Januar  1878. 
Drescher,  verbeirathet,  Vater  ron  4  Eindem,  fleiaaig,  ottehtern, 
Überhaupt  solide,  stets  gesund.  Erblichkeit  nicht  ermittdt. 
Uallacinationen.    See.  Seelenstörong  seit  2  Jahren. 

Von  kleiner  untersetzter  Statur,  starkknochig  und  mnskulfis. 
KdrperlSnge  1 .55  M.  Körpergewicht  55  Ktl.  Kopfform  klein,  rund, 
mesocephal  (Br.  Ind.  82-8).  Stirn  lang  und  breit,  Scheitelbeine, 
kurzer,  niedrig,  schmal,  Hinterhaupt  gewOlbt,  breit,  Nacken  breit. 

Gesichtaform  rund,  orthognath;  Unterkiefer  schmal,  Ast 
hoch.  Kinn  rund  und  vorstehend.  Untere  Zahnreihe  Über- 
ragt  die  obere  wenig.  Zähne  breit  und  in  normaler  Stellung. 
Gaumendach  spitz.  Ohren  abstehend.  Ohrläppchen  nur 
angedeutet.  —  Säbelbeine,  Plattfüsse. 

Beob.  11.  Vogel,  Bäcker,  geb.  Ifj.  September  1833,  rec. 
21.  December  1878.  —  Mania. 

Statur  klein,  1.56  H.  Körpergewicht  51  Kil.  Muskulatur 
schlaff,  Kopf  gross,  rund,  Stirn  niedrig,  steil,  Occiput.  vor- 
ragend. —  Gesicht  rund,  Jochbeine  und  Wangen  rorspringend. 
Oherkiefer  kurz,  Gaunaeo  breit  and  flach.  Kinn  TorspriQ* 
gend;  untere  Zabnreihe  stark  abgenutzt,  rückwärts  geneigt, 
ttöaet  auf  den  Rand  der  oberen.  Nase  nicht  eingedrückt,  lang. 
Ohren  abstehend,  lang,  Obrläppchen-EinsohDitt  fehlt.  — 
Brustdrüsen  stark  entwickelt,  Bauch  in  der  Weiehengegend 
Überhangend.  DarmbeioschaQfeln  senkreoht  Oberschenkel  stark 
gekrUmmt,  Untersohenkel  nach  auswärts  gebogen  (Xbeine), 
Gang  walscbelig.  —  Haltung  des  Kopfes  nach  hinten,  Nacken- 
muskelo  stark. 

Beob.  12.  Thiemick,geb.3.SeptemberI860,reo.29. Juli 
1877,  seit  seiner  Kindheit  epileptisch  und  blddsinnig.  Erb- 
tichkeitsTerhäUoisse  uobeksmut. 

Klein  von  Statur  (1.54  U.)  und  von  jugendlicbem  Aus- 
sehen. Kopfform  dolicbocephal.  Vorderbaupt  niedrig,  flach, 
zurückäiegeod.  Linkes  Scheitelbein  flach,  rechtes  gewölbter, 
Hinterhaupt  gewölbt.  Gesicht  klein,  prognath,  Unterkiefer  und 
Kinn  vorragend,  Zähne  unrcgelmässig  nach  vorn  verdrängt, 
Gaumendsch  spitz.     Augen   vorstehend.     Untere  Zahnreihe 
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Überragt  die  obere.  —  Ohrläppchen  fehlen.  Haltung 
des  Kopfes  nach  hinten. 

Beob.  13.  Böse,  Handarbeiter,  geb.  8-  September  1811, 
nicht  erblich  belastet;  als  Kind  wenig  begabt.  Sein  Bruder 
trunksHcbtig,  R.  selbst  nicht  Epileptisch  im  50.  LebeoB- 
jahre.  Arbeitet  noch  8  Jahr,  geht  dann  betteln  und  betrinkt 
aiob.  Wird  60  Jahr  alt  mit  Arbeitshaus  bestraft,  kommt  Sde- 
niatös  zurück,  wird  total  blödsinnig,  dann  in's  SiecfaenhanB, 
uach  5  Jahren  wegen  Toben»  in  das  Irrenhans  yersetzt, 

Stirn  schmal,  steil,  Augen  tiefliegend,  Nase  kurz,  breit, 
Ohren  gross,  breit;  links  Othämatom.  Unterkiefer  stark  vor- 
springend, Kinn  breit  und  rund.  Oberkiefer  kurz  (3.5).  Gang 
geblickt;  linker  Schenkel  contrahirt,  Haltung  des  Kopfes  nach 
binten.  Nacken  verkOntt.  Schädel  dolichoeephal  (18.8=  13.5) 
Hinterhauptsmuschel  .rorspringend.  Längs- Durchmesser  und 
ebenso  die  Längs-Curren  der  Stirn,  Schcitelbeiae,  des  Hinter- 
hauptes von  fast  gleicher  Länge. 

Untere  Zabnreihe  vor  der  oberen  vorragend. 

Bronchiüs.  Tod  am  15.  Februar  1878-  FaehymeDingitig, 
Schädeldach  rechts  atrophisch,  linkes  Scheitelbein  verdickt, 
Pfeiluaht  ganz,  Kreuzoaht  wenig  verwachsen,  Basis  nicht  ver 
kUrzt.  Frontal- Windungen  sehr  scboial,  besonders  Gyr,  prae- 
centralis.  Vordere  und  hintere  Sulci  occipitalis  („Affenspalte") 
der  Grosshirn-Hemisphäre  sind  tief  eingeschnitten,  der  rechte 
LobnI.  occip.  bedeckt  das  Kleinhirn  nicht  ganz,  sondern 
biegt  sieh  hakenförmig  nach  oben  und  aussen.  Himgewichl 
1205.  Lumbartbeil  des  Rückenmarks  anf  1  Ctm.  LBnge  er- 
weicht. —  Rechter  Schenkelkopf  cariös. 

Beob.  14.  Minding,  Arbeiter,  61  Jabre  alt,  rec.  28.  Mai 
1876  (gest.  15.  Mai  1877).  Seit  4  Jahreu  in  der  Fabrik  be- 
schäftigt, 36  Jahre  alt  verheiratbet;  bat  1  Sohn  der  durch 
„Knochenfrass"  lahm  ist  —  Die  Mutter  des  Pal.  hat  in  Folge 
von  „Scblagfluss"  12  Jahre  lang  das  Bett  gehotet;  seine 
Schwester  an  Irrsinn  lange  gelitten,  36  Jahre  alt  ver- 
storben. 

Krankbeitaform :  Melancholie  seit  c.  5  Wochen.  Wthat 
sich  des  Fcueranlegens  beschuldigt,  bezUchtigt  einen  BUtarbeiter 
des  Diebstahls  und  wähnt   sich   von  ihm  mit  Vergiftung  be- 
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droht  Körpergewicht  4G  Kil.  —  KQrperlänge  1.66  U.  —  Häufig 
büDklicb;  HageDblutnng. 

Stator  mittelgrosB,  Haitang  gebUckt,  Schädel  lang,  Biedrig, 
Stirn  steil,  platt,  niedrig,  yorapringend,  Augen  tiefliegend, 
Nasenwurzel  eingedrückt,  Nase  spitz,  karz,  rorragend.  Pro- 
tnber.  occip.  spitz,  unterer  Tbeil  der  Muschel  kurz.  Jochbeine 
vorspringend.  Unterkiefer  lang,  breit,  vor  dem  Oberkiefer 
TorgeschobcD ;  in  beiden  fehlen  meist  die  Zähne.  Kinn  vor- 
ragend. Oberkiefer  kurz,  Qaumengewölbe  breit  —  Ohren 
gross,  abstehend. 

Beob.  15.  Ottenklinger,  geb.  22,  Januar  1839,  rec.  35.  Ja- 
nuar 1863,  Dtenstknecfat,  erkrankte  1861  in  Folge  der  Arbeit 
auf  dem  Trockenboden  einer  Zuckerfabrik.  Dementia.  Als 
Kind  intelligent  Erbliche  Anlage  nicht  nachweisbar.  Sein 
Vater  etwas  braebräukt,  aber  nioht  krank. 

Hoohgewacbsen,  1.72  M.,  starkknochig  und  muskulös, 
85  Kil.  schwer.  Kopf  klein ,  kurz  (Br.  Ind.  85.8).  —  Stirn 
niedrig,  zurückfliegend,  Augen  glotzend,  Braoengegend  ge- 
walstet.  Scheitel  lang.  Böcker  gewölbt,  Hinterhaupt  wenig  ge- 
bauseht,  Nacken  breit  und  stark,  Kopfhaltung  rückwärts.  Ge- 
sicht lang,  prognath.  Gaumendach  spitz.  Unterkiefer  lang, 
hinten  breit,  vom  spitz,  die  äusseren  Schneidezähne  znrflck- 
gedfängt,  Kinn  und  Unterlippe  vorragend.  Ohren  lang,  ab- 
stehend, Ohrläppchen  mit  Incisur.    PlattfUsse. 

Beob.  16.  Hundt,  Arbeiter,  geb.  15.  Februar  1B41 ;  rec. 
8.  August  1878;  schwachsinnig  seit  April  1878.  Verheirathet 
seit  1871.  Vater  von  2  Rindern.  Bis  1871  starker  Potator. 
—  Sein  Vater  verschwendete  sein  Vermögen,  seine  Schwester 
leidet  an  KlumpfDssen,  1  Vatersbrudersohn  an  Blödsinn; 
seine  8  BrQder  und  Mutter  gesund.  H.  litt  seit  1871  an  sel- 
tenen epileptoiden  Anfällen,  seit  April  1878  öfter,  darauf 
Unruhe,  angeblich  Melancholie,  doch  mehr  Schwachsinn. 

Statur  schlank,  Muskulatur  schlaff,  Körperlänge  1.77  M. 
KUrpergewicht  steigt  von  ä8.5  auf  72.5  Kil. 

Kopfform  dolicbocephal,  Stirn  niedrig,  vorspringend,  Scblä- 
fengegend  schmal,  Scheitelbeine  lang,  hinten  voinminös,  Hinter- 
banplsroaschel  stark  gewölbt.  Nackenband  dick  und  straff. 
Haltung  des  Kopfes  gerade.  -  Gooq[c 
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Gewchtgwinkel  fast  ein  rechter.  Cresicbtaform  Uoglieb. 
Kinn  spitz,  nach  oben  gebogen,  untere  Zatmreihe  ragt  Ober 
die  obere  hinaoa.  Zähne  Tollzablig;  nar  die  auBseren  un- 
teren Schaeidezäbne  nach  hinten  rerdi^ngl  GanmengewiSlbe 
hoch,  spitz.  Ohrkoorpel  abatefaend,  Ohrläppchen  schwach 
eingeschnitten.  Hände  und  Fttsse  gross,  wohl  geformt  Sehnen- 
Phftnomen  am  Knie  stark,  weniger  am  Fasse  entwickelt 

Beob.  17.  Reineck,geb.23.  DecemberlgSl.rec.  a)8- Aag. 
1875,  b)  19.  März  1877.  Beamter,  ledig.  Melsncholiseh  seit 
Anfang  1875.  Mania;  entlassen  April  1876-  Mania  cirenL; 
Dement,  paralyt  —  Talentvoll,  fleissig  von  Jugend  auf,  — 
etwas  bizarr.    Erblichkeit  nicht  nachweisbar. 

Statur  untersetzt,  kräftig,  mittelgross,  1.68  M.  Haltung 
des  Kopfes  steif. 

KopfTurm  bracbycepbal  (Br.  Ind.  83^),  Stirn,  besosden 
die  Udcker  stark  gewölbt,  Scheitelbeine  hoch,  ScheitelhUcker 
und  Hinterhaupt  breit. 

Gesichtsform  länglich,  Augen  tiefliegend,  Na^nwurzel  ein- 
gedruckt, Nase  lang  und  spitz.  Oberkiefer  niedrig,  Gaumen- 
dach  breit.  Unterkiefer  rorragend,  nntere  SchDeidezähDe 
überragen  die  oberen.  Kinn  kurz  und  roi^ebogen.  Obren 
gross,  abstehend,  Ohrläppchen  ohne  Einschnitt  FOsae 
normal. 

Beob.  18.  Franke,  geb.  3.  November  1833,  rec.  12.  Januar 
1874.  Handarbeiter,  taubstnmm,  ziemlich  intelligent  Vor- 
geschichte unbekannt.  Angebliche  ,  Epilepsie",  niebt  eon- 
Btatirt.    Periodische  Manie. 

Statur  kräftig,  gross,  1.72  M.  66  Kil.  schwer.  Eopifonn 
dolicbocepbal  (76.3  Br.  Ind.),  Scheitelbeine  lang,  Hinterhrnpl 
gewOtbt,  Stirn  vorragend,  Nasenwurzel  flach,  Äagen  tiefliegend. 
Nase  und  Ohren  gross.    Ohrläppchen  fehlen. 

Gesicbtsform  lang.  Unterkiefer  vorspringend.  Untere  ood 
obere  Zähne  abgenutzt,  stehen  senkrecht  zu  einander. 
Kinn  vorgebogen,  spitz. 

Beob.  19.  Pätzel,  Arbeiter,  geb.  19.  April  1845,  rec. 
13.  Oetober  1877.  —  Jugendgesohichte  unbekannt  In  seiner 
Heimath  1870  wegen  Diebstahls  zu  &  Jahren,  im  Angnst  1877 
wegen  Kürperrerietzung  zu  tH  Monat  Geföngniss  Teniribeilt,  leidet 


Deber  progeaee  ScIiUdelformcu  bei  Qaist<Mkranken.  295 

daselbst  seit  September  ejd.  an  beftigen  epileptischen  und 
Wathanmilen. 

Mittlere  Stator;  1.66  M.,  scblaffe  Huskalatnr,  scbwankende 
Haltung,  Finger  beständig  in  Bewegung,  SehnenbQpfen.  Kopf 
von  Narben  bedeckt  Körpergewicht  64  Kil.  Der  Gang  ist 
schwankend,  die  Unterschenkel  nach  Aassen  gekrUmmt, 
Fasse  breit  und  platt.  Stirn  breit,  Augenhöhlen  tief,  Hinter- 
haupt gewfilbt,  Lambdanaht  tief  abgegrenzt,  Kinn  rand,  breit, 
ZlAne  rollzShlig,  gnt  gebildet,  obere  und  untere  Reihe  stossen 
mit  den  feinen  Rändern  auf  einander.  Ohrknorpel  klein, 
sonst  normal. 

Nach  Verbrauch  von  2.247  Kil.  Kali  brom.  am  23.  Juli 
1878  geheilt  entlassen;  erlitt  am  16.  August  1878  eine  Schädel-  •. 
fractur  mit  Himsubstanzverlnst  am  linken  Scheitelbeine,  wird 
trepanirt,  erscheint  am  6>  Februar  1879  in  der  Hauptrerhand- 
Inng  Tor  dem  Kreiagericht.  Der  rechte  Arm  ist  gelähmt,  die 
Finger  contrabirt.  Parese  des  linken  Beines.  Gedächtniss  unge- 
Bchwäeht;  epileptische  Anfälle  sind  nicht  wieder  erschienen. 

Beob.  20.  Domines,  geb.  2.  Not.  1822,  rec.  27.  Oct  1878. 
Maarer,  rerwittwet,  Potator.  Stets  gesund,  erbliche  Anlage 
nicht  nachweisbar.    Mania. 

Klein  von  Statur,  kräftig,  1.63  M.  hoch,  62.5  Kil.  schwer. 
Kopfform  dolichocepbal  (Br.  Ind.  78.9).  Stirn  steil,  Seheitel 
hoch,  kurz,  Hinterhauptmasobel  platt,  Protnb.  occip.  rorsprio- 
gend.  Gesichtsform  lang,  orthognatb,  Nasenwurzel  schmal, 
Käse  gerade,  Ohren  sehr  lang,  hoch,  breit,  abstehend,  Ohr- 
läppchen schwach  eingeschnitten,  Oberkiefer  hoch,  Ganmen- 
dach  breit.  Unterkiefer  hinten  breit,  vorn  schmal,  Kinn  rund, 
kurz.  Untere  Zahnreihe  von  der  oberen  nicht  bedeckt. 
^hne  vollzählig,  Kronen  abgenutzt.  —  Kacken  lang,  breit. 
Schilddräse  beiderseits  geschwellt.  —  Hände  plump  und 
gross.  Beine  und  Fasse  normal.  —  Haltung  steif;  Kopf  nach 
hinten. 

Beob.  21.  G5rl,  geb.  ll.December  1839,  rec.  12.  Juli 
1878.  Scbmiedegesell,  Vagabond,  bat  14  Mal  an  Delir.  potator. 
gelitten,  und  ist  143  Mal  bestraft  worden.  Sein  Vater  ist  Po- 
Utor. 

Stator   untersetzt,    I.7I)  M.  Körperlänge,   70  Kil.   Körnn;- 
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gewicht.  EopiToTm  dolichocephal  (7Ö.7  Br.  Ind.).  Stirn  nie* 
drig,  schmal  und  zurücktretend,  Scheitelbeine  niedrig,  Hinter- 
haupt gewölbt  und  breit.  Gesicht  gross  und  breit,  Kinn  rund 
und  vorragend;  die  oberen  Scbneidezähne  ragen  Über  die  un- 
teren nicht  hervor.  Zähne  regelmässig  und  Tollzählig.  Anden 
Ohrläppchen  fehlt  der  Einschnitt.  Das  rechte  Ange  schielt 
nach  aussen.  Geringer  Grad  von  Plattfuss.  Hals  kurz, 
NaekenmuskelD  sehr  stark.  Kopfhaltung  steif  nach  hinten. 
Beob.  22.    Müller,  geb.  16.  April  1851,  rec.  15.  September 

1876.  KaufmanuBsohn,  erblich  belastet  von  Matterseite.  Ver- 
nachlässigte Erziehnng.  Onanie.  Leichtfertig  heiteres  Tempe- 
rament.   Prahlerisches  Wesen.    Maniakaliache  Aaftlle. 

Statur  schwächlich,  klein,  Körperlänge  1.58  M.  Körper- 
gewicht 48.5  Kil.  Kopf  gross,  rund,  brachycephal  (Br.  Ind. 
9"J).  ~  Stirn  hoch,  gewölbt,  breit,  Scheitel  tlberaus  kurz,  hodi, 
breit,  Hinterhaupt  kurz.    Nacken  breit,  Hals  lang. 

Jochbeine  vorstehend ,  Oberkiefer  ortbogaath ,  Unter- 
kiefer  vorn  niedrig,  hinten  breit.  Kinn  lang,  breit.  Zähne 
lückenhaft.  UntereZahnreihe  üherragtdieobere.  Oaomea- 
dach  spitz.  Nasenwurzel  eingedrückt,  Nase  stampf.  Aagon 
prominirend.  Ohren  gross,  abstehend.  Haltung  des  Kopfes 
stark  nach  hinten.  Unterschenkel  leicht  nach  aassen  ge- 
bogen (Xbeine). 

Beob.  23.  Oser,  geh.  7.Mai  1859,  rec.  4.  September  187H. 
Kaufmann;  epileptisch  seit  2  Jahren.  Intelligenz  gering;  anf- 
brausend,  eitel.    Onanie.    Vater  und  Mutter  gesund. 

Statur  kräftig,  gross,  I.G6  M.  Körpergewicht  63  KU.  Kopf 
rund,  stark  brachycephal,  Stirn  gewölbt,  Augäpfel  prominiren, 
Hinterhaupt  bauchig.  —  Gesicht  breit,  ortbognath,  Kinn  rnnd, 
vorspringend.  Die  Zahnreihe  des  Oberkiefera  stfisst  senk- 
recht auf  die  des  Unterkiefers.  Gaumendacb  tief.  Ohrkaorpel 
klein.  Incisur  des  Ohrläppchens  vorhanden.  —  Hals  lang; 
rechte  Gland.  thyreoid.  geschwollen.  Nackenmuskeln  Bebr 
stark.  —  Haltung  des  Kopfes  steif,  ein  wenig  nach  hinten.  — 
Dieselbe  Stellung  der  Kiefer  und  Kopfhaltung  zeigt  der  Vater 
des  Pat. 

Beob.  24.   Schmidt,  geh.  10.  April  1835,  rec.  29.  Angoat 

1877.  Occonom,  seit  2  Jahren  Gaslwirth,  verheirathet,  Vater 
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ron  4  Kindern,  frltber  solide,  seit  */,  Jabr  Potator.  Erblioh- 
keit  nicht  Torbaoden;    Maoia. 

Von  riesigem  Habitus,  1.86  M.  boeb,  breitscbulbig,  ver- 
bältniBsinSaHig  scbmal  an  den  BUftbeiDen,  Kßrpergewicbl  75  Kit. 
Kopfform  brachycephal  (Br.  Ind.  84.6)-  Stirn  breit  und  boch, 
Scbeitelbeine  kar2  nnd  breit,  Hinterhaupt  flach  und  hoch ;  vor- 
derer UnifaDg  33  Ctm.,  hinterer  Umfang  26  Ctm.  Nasenwurzel 
nicht  eingedruckt.  Gesicht  lang,  Unterkiefer  und  Kinn  vor- 
stebend,  breit  Untere  Zafanreibe  greift  Über  die  obere 
hinaus.  Gaumendaeb  ist  breit  und  stark  gewölbt.  Oberkiefer 
orthognatb.  —  Haltung  des  Kopfes  nach  hinten.  —  Schenkel 
nicht  gekrümmt  Unterachenkel  verbältnissrnftssig  sehwach. 
Sehweis»-  and  Plattfuss. 

Möge  sich  hieran  noch  eine  kleine  Reihe  von  Beobach- 
tungen an  progeneen  Frauen  sebliessen,  bei  denen  die 
oben  erwähnten  beiden  Tjrpen  fast  oocb  charakteristischer  als 
bä  den  Männern  hervortreten. 

1.  Böttcher,  geb.  7.  Januar  1851,  rec  3.  Februar  1878. 
Hat  als  Kind  an  Sorofeln  gelitten,  ist  schwerhörig.  Seit  16. 
Lebeosjahr  regelmiUsig  menstruirt  16—17  Jahre  alt,  litt 'sie 
wihrend  '/,  Jahres  an  Nieskrarapf,  der  wöchentlich  I  Mal 
»ntrat  mit  40—50  maligem  Niesen.  Vater,  38  Jahre  alt,  an 
liDngen-Tuberknlose  verstorben.  Patient  schon  als  Kind  ver- 
Bcblossen  und  heftig.  Hat  leicht  gelernt,  doch  ebenso  schnell 
vergessen.  Kopfweh,  Unruhe,  Hallucinationen  aller  Sinne, 
Verfolgungswahn. 

Statur  schlank,  gross,  164  Ctm.,  Armmuskelo  kräftig.  Kör* 
pergewicht  43.5—44.5  Kil.  Haltung  des  Körpers  gerade,  Kopf 
nach  vorn  geneigt  Stirn  breit,  Tub.  front,  vorspringend.  Aug- 
apfel tiefliegend.  Hinterhaupt  platt  Kopfform  brachycephal. 
Cesieht  lang,  schmal.  Unterkiefer  vorspringend,  Kinn 
>pitz.  Zähne  normal  gebaut  Untere  Schneidezähne 
^toBsen  rechtwinklig  auf  den  Band  der  oberen.  Ohren 
.klein,  normal.  Rechte  Scbilddrase  geschwollea.  Hände 
OBd  Fosae  normal. 

2.  Görseh,  Wittwe,  geb.  14.  Februar  1833,  rec.  24-  Juni 
l%7.  Matter  von  3  Kindern,  bis  Anfang  dieses  Jahres 
S*"U)d,   dann  an  einem   Uterus-Absceas  (?),   seit  dem  Tode 
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ihres  Mannes  an  Melaneholie   Iddend.   —  Intelligenz   bis- 
her gut.  * 

Gestalt  hager,  Körperlänge  1.56  M.,  Körpergewicht 
37.5  KU.  Stimhöcker  vorragend,  Htnterhanpt  sträl;  Gesiebt 
lang  und  schmal,  Augen  tiefliegend.  Unterkiefer  läoft  spits 
za;  Kinn  ist  nach  oben  gekrOmmt.  Untere  Zahnreihe  dber- 
ragt  die  obere  um  '/,.  Gesicht  wie  eingerahmt  ron  Stirn 
und  Kinn.  —  Tod  durch  Lungen-Tuberkulose.  '  Kopfhaltang 
gesenkt. 

3.  Frau  Kühne,  41J.  alt,  rec.  21.  Deceraber  lii78.  Me- 
lancholie. 

Wuchs  schlank,  Körperliüige  153  Ctm.,  KSrper^wieht 
48  Kil.  Kopfbildung  brachycephal,  Stirn  steil,  StimhOeker 
stark.  Augenhöhlen  tief,  Stirnnasenwinkel  stumpf.  Käse  ge- 
rade. Gesicht  niedrig;  orthognath.  Ganmendach  breit  Untsr- 
kiefer  schmal,  Winkel  fast  rechte.  Kinn  spitz,  vorragend, 
Zähne  gross,  etwas  mangelhaft,  untere  nnd  obere  stossea 
gerade  aufeinander.  Einschnitt  der  OhrlUppchen  fehlten 
links.  Schilddrtlse  normal.  Kopfhaltung  gesenkt  —  Intelligenz 
bisher  gut.    Erbliche  Anlage  ni(^t  nachweisbar. 

4.  Frenckler,  geb.  38.  Uecember  1856,  rec.  12.  Angoat 
1878.  Dienstmagd.  Verhältnissmässig  gut  unterrichtet  nnd 
geschickt,  1  Bruder  von  Jugend  auf  tief  bUklBinsig.  Melan- 
cholie. 

Von  mittlerer  Grösse,  WiCtm.,  gut  genKhrt.  Körperge- 
wicht 50.8  Kil. 

,  Kopfform  brachycephal.  Stirn  gewClbt,  boeb,  StimbOcker 
schwach. 

Gesicht  lang;  orthognath.  Augen  nicht  tief.  Ohren  klein. 
Ohrläppchen  eingesobnitten. 

Oberkiefer  schmal,  Gaumendach  spitz.  Unterkiefer 
lang,  breit  vorstehend,  Kinn  lang,  spitz.  Untere  Zahn- 
reihe steht  vor  der  oberen. 

Zfthne  gesnnd.  Die  unteren  convergiren  Bftmmtlieh.  0er 
obere  rechte  Raffzahn  ist  nach  hinten  verdrängt  Auf  dem 
rechten  Auge  leichter  Strabismus  divergens.  —  Sprache 
schleppend.  Schilddrüse  etwas  hypertropisch.  Platt- 
fUsse.     Kopfhaltung  nach  hinten. 
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5.  Lippe,  geb.  27.  April  1837,  rec.  8.  September  1860. 
Uanie.  Sekundäre  Seelenstörnng,  Seit  ihrem  2.  Leben^abre 
Strabismus  in  Folge  eines  Falles  (?);  seit  19.  menstruirt 
nad  bizarr. 

Mittelgross,  starkknochig  und  musknlSs.  Eörperlftnge 
l&l  Ctm.,  Körpergewicht  med.  63  Eil. 

Kopf  gross  und  brachycephal.  Oesicbt  lang,  Unterkieferast 
hoch  und  breit,  Kinn  spitz;  beide  stark  vorgeschoben. 
Untere  Zahnreihe  Überragt  die  obere  um  '/,.  —  Stra- 
bismus divergens.  —  Jncisnra  auriculae  fehlt  beider- 
seits. Erbliche  Disposition  von  Seiten  der  Mutter.  — 
Hiütimg  des  Kopfes  oacb  hinten. 

6.  Buscb,  32  Jahre  alt,  rec.  17.  März  1877.  Magd;  aus 
einer  mit  Geistesstßmng  und  Selbstmord  stark  belasteten  Fa- 
milie, Mutter  eines  unehelichen  Kindes;  bisher  gesund,  seit 
2  Jahreo  an  Melancholie  und  Wahnsinn  leidend. 

Statur  gedrungen,  klein,  KOrperlänge  148  Ctm.,  Körper- 
gewicht &3  Kil.  Kopf  gross,  rnnd,  bracbycephal.  Süru  steil. 
Stirahöoker  flberragend.  Augen  tiefliegend.  Orthognath. 
(Wicht  klein,  Kinn  niedrig,  nach  vom  gebogen.  Untere  Zahn- 
rdhe  stösst  auf  die  Sohneide  der  oberen.  Zflhne  wohlgebildet 
locisur.  auricnl.  fehlen.  Leichter  Strabism.  conrergens.  Kopf- 
ludhing  steif,  etwas  gesenkt. 

7.  Wäzel,  geb.  27.  März  1857,  rec.  30.  August  1872. 
Dieosbnagd;  von  Jugend  auf  geistig  beschränkt,  seit  2  Jahren 
äUH^^t  trag;  fmher  gesund;  seit  dem  15.  Jahre  regelmässig 
menstruirt.    Stupor.  —  Erbliche  Anlage. 

Robust,  158  Ctm.  gross.  —  Kopf  gross  und  ruDd,  bracby- 
cephal.  Stirn  gewölbt,  Augen  tiefliegend.  Gesicht  rund,  fast 
breiter  als  lang.  Urthognath.  Gaumendach  breit.  Ohren  klein, 
uliegend.  Incisura  auriculae  fehlen.  Unterkiefer  niedrig. 
Kinunrnd,  vorragend.  Untere  Zahnreibe  rflckwärts  ge- 
bogen, niedrig,  von  der  'senkrecht  oberen  bis  an  die  Wurzel 
btdeckt  —  Fasse  normal.    Kopfhaltnng  gesenkt. 

Schliesslich  sei  noch  des  Beispiels  einer  geistig  durchaus 
Otsnadea  gedacht. 

8.  Fräulein  X,,  25  Jahre  alt  Körperlich  gesund,  geistig 
begabt;  beweglich,  sanguinischen TemperamcDts.  Sebrcorpuleat|c 
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Körperlänge  163  Ctm.,  Körpergewicht  82.5  KU.  Kopf  gross, 
rund,  brachycephal.  Stirn  gewOlbt,  breit  StJmb&cker  fladi. 
Augen  nicht  tief.  Nase  kurz,  Oesicht  rund.  Kinn  rund  und 
platt.  Unterkiefer  hoch;  untere  Zahnreibe  übertagt  die 
obere  um  '/,-  Gaumendach  breit  —  OhrläppcbeD-Einsehnitt 
fehlt  Schilddrüse  leiebt  geschwellt  Hände  und  FHBse 
normal.    Kopfhaltung  nach  hinten. 

Findet  sieb  demnach  die  progenee  Eopfbildung  unter  einer 
Zahl  von  ca.  120  Hännern  in  24  Fällen,  mithin  in  ca.  20*/.i 
30  ist  dieselbe  unter  den  Frauen  der  Anstalt  in  weit  gerin- 
gerer Zahl  und  zwar  mit  ca.  7%  vertreten.  Der  Grund  hierfllr 
mag  eineetbeils  in  der  geringeren  Frequenz  Überhaupt,  mHg- 
licberweise  aocb  darin  zu  suchen  sein,  dass  epileptische  Frauen 
Dieistentheils  dem  Landea-Siecbenbause  und  nur  äuaserat  selten 
der  Irrenanstalt  zugeführt  werden;  endlich  auch  in  dein  sel- 
teneren Vorkommen  der  Paralyse  bei  Frauen. 

Die  epileptische  Seelenstörnng  ist  bei  unseren  34 
progcDcen  Männern  durch  H  F&We  (SSV..))  diso  in  anmiiger 
Häufigkeit  vertreten.  Nur  in  1  derselben  reicht  der  Beginä 
des  Leidens  bis  in  die  frBheste  Kindheit  zurfick  (No.  12),  bd 
4  haben  die  Pubertät^ahre  (No.  1.  3.  7.  23).  bei  2  (No.  16.  19) 
das  frühere  und  bei  1  (No.  13)  das  hfihere  Maoneaalter  das- 
selbe zur  Entwickclung  gebracht. 

Nur  in  I  der  Fälle  (No.  3)  ist  Onanie  als  fttiologigebes 
Moment  nachweisbar;  in  1  Falle  ist  Einwirkung  tod  Kälte 
und  Nässe  (No.  7,  Töpfer),  in  2  anderen  (No.  Ifi.  19),  von 
Hitze  neben  dem  Gennss  von  Spirituosen  als  Ursache  zu  ver- 
mutben.  Bei  No.  13  hat  die  Trunksucht  gleichzeitig  mit 
der  Epilepsie  begonnen.  Als  erblich  disponirt  erseheinen 
3  Fälle.  In  der  väterlichen  Familie  von  No.  3  ist  Epilepsie 
heimisch;  die  Mutter  von  No.  1  litt  wiederholt  an  apopiektisehen 
Anfällen;  ein  Vatersbrudersobn  von  No.  16  ist  blödsinnig. 

Die  paralytische  Seelenstörnng  findet  sieb  in  4  FVlIen 
(No.  4.  fy.  6.  17). 

Bei  No.  4  and  f)  dalirt  die  Krankheit  seit  wenigen  Woeben, 
bei  6  und  17  sind  2-3  Jahre  darüber  verflossen;  der  Aus- 
brueb  geschah  bei  No.  (i  im  Alter  von  31%  Jahren,  bei  No.  17 
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mit  44,  bei  No,  4  mit  47,  bei  No.  &  mit  50  Jabren;  bei  No.  6 
dnrch  Tmnkaucbt  und  Arbeit  in  der  Schmiede,  bei  No.  5  durch 
Schreck  Aber  das  VeraaglBcken  seineB  Sohnes,  bei  No.  17 
dnrcb  geistige  AnstreoguDg,  bei  No.  4  unter  GeBchäftasorgen  und 
mit  einem  Leiden  der  Retina,  rielleieht  in  Folge  einer  frllbei'en 
infection.  Sämmlliche  Kranke  waren  intelligent  und  fahrten,  mit 
Äosnabme  von  No.  6,  einen  aoUden  Lebenswandel.  Erblich  dis- 
ponirt  war  nur  H.  (No.  4)  und  zwar  von  tieiteo  des  Vaters; 
em  bizarres  Wesen  fiudet  sich  in  der  Familie  des  R.  (N«.  17). 

Hit  Manie  in  Folge  von  Trunksucht  mit  and  ohne  Voran- 
gehen von  Delirium  potatorum  fanden  sich  unter  den  Pro- 
geneen  4  (No.  U.  ^0.  21.  24),  mit  Verrücktheit,  Verfolgungs- 
wahn jtlDgeren  und  älteren  Datums  die  Übrigen  8  (No.  2-  ii.  0. 
10.  14.  15.  18.  32).  —  In  der  ersten  Kategorie  erwies  sich  nur 
No.  31  erblich  belastet,  in  der  zweiten  dagegen  sehr  stark 
No.  9;  minder  stark  No.  14  und  23.  Von  den  anderen  lässt 
üch  bei  der  Mangelhaftigkeit  der  Familieu-Nachrichtea  nichts 
darüber  mittbeilen.  —  Gleichwohl  findet  sich  gerade  in  dieser 
Beihe  der  Kranken  eine  Anzahl  eigentbtimlicher  Verbildungen 
einzelner  Kftrpertheile,  so  dass  bei  ihnen  zumeist  ao  erbliche 
Uebertragung  zu  denken  ist.  Erbliche  Disposition  ist  in- 
dess  our  in  8  (9)  von  sämmtlichen  24  Fällen  als  stehergestellt 
aazunebmeti;  dieselbe  fiudet  sich  dagegen  unter  den  7  Fällen 
der  Frauen  4  Mal  Unter  den  Krankheitsformen  Überwiegt 
bei  letzteren  die  Melancholie  (in  4  Füllen). 

Die  mit  der  progeueen  Kopfbildung  TergeselUchaf- 
teten  Anomalieeu  sind,  nach  der  Häufigkeit  des  Vorkummens 
bei  unseren  Kranken  geordnet,  folgende: 

1.  Mangelhafte  Aoheftung    des   Ohrknorpels    in 

17  Fallen. 

2.  Plattfuss  —  in  8  Fällen. 

3.  Verkrümmung  der  Unterextremitäten  in5Fällen. 

4.  Abnorme  Schmalheit  des  Gaumeudacbes  (Ura- 

niscostenia)  in  7  Fällen. 

5.  Strabissmus  io  6  Fällen. 

6.  Struma  in  5  Fällen. 

7.  Asymmetrie  der  Zähne  in  3  Fällen. 

(4.    Abnorme  Länge  einer  Hand  1  mal.  ^-^         , , 
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Bei  sorgfältigerer  Beachtung  dieser  nebena&cUichen  Za- 
stAnde ,  deren  Ermittelung  in  maneben  Fällen  mit  Schwierig- 
keiten verbunden  ist,  wird  man,  meines  Eraobtens,  noeb  ander- 
weitige jedenfalls  zahlreichere  und  Dir  die  Diagnose  des  Irr- 
aeina  namentlich  in  zweifelhaften  Fällen  verwerthbare Funkte 
finden,  wie  es  schon  durch  Morel  fOr  seine  Kategorie  des  erb- 
lichen Irraeins  geschehen  ist.  Schwieriger  freilich  wird  es 
sein,  die  I^den  bis  zu  dem  Punkte  zn  verfolgen,  welchem  sie 
entapringen  und  sieb  als  Wahrzeichen  eines  vor  oder  bald  nach 
der  Geburt  sich  entwickelnden  Entartungsprocesees  darstellen. 

Sicher  sind  diese  Nebendinge  nicht  alle  von  gleichem 
Werihe.  So  finden  wir  die  auch  bei  ganz  gesunden  Individuen 
vorkommende  mangelhafte  Anbeftung  der  Ohrmnachel  bei  dw 
Progeneen  zwar  in  der  Hälfte  der  Fälle,  gleichwohl  aber  b« 
einigen  mit  starker  erblicher  Belastung  nicht;  dasselbe  ist  der 
Fall  bezflglich  der  Abnormitäten  an  den  Füssen  (vgl.  Tab.  IL). 
Wo  dagegen  mehrere  dieser  Nebendinge  bei  einem  und 
demselben  Individuum  zusammentreffen,  da  wird  man,  zwar 
nicht  mit  juridischer  Schärfe,  aber  doch  als  erfahrungsmäwigeB 
Ergeboiss  von  Tbatsacben  die  Wahrscheinlichkeit  einer 
Störung  auf  Grund  ererbter  Anlage  ausspreehcD  dürfen  (wie 
z.B.  in  No.  4  der  Frauen),  wenn  aueb  die  Thatsache  der 
Familien-Anlage  zu  Geistesstörung  nicht  bekannt  wäre. 

Um  diesen  Gegenstand  achliesslicb  behufs  der  Vergleichnng 
der  einzelnen  Fälle  Ubersichtliob  zusammenzufassen,  dient  die 
nachstehende 


Tab.  II.   Erbliche  Anlage  und  abnorme  Bildungen 

bei  progeneen 

M  ä 

n  n  e  r  n. 

Franen. 

Erbliche  Anlage       .     .  in 

Beub.  1.  3.  4  9.  14.  f«.  21.  23 

Ueub.  4.  5-  e.  T 

Defaetaa  AarieDlu  .     .  . 

,       3.3.5.8  9.  10.  lt.  12.  16 

17. 18.  80.  21 

.       5.  6.  7.  8 

Plaltfo» , 

.       1,5.7.9.1«.  19.24 

,     4 

BxtramitätaD    .... 

.       910.11.19.22 

,      3.  7.  12.  15  IS.  22 

l      4 

.       3.  5.  2] 

,      4.5.8 

StruBM 

,      30.33 

,      1.  4.  8 

.       18  18 

4 

.       7 

Bernburg,  März  1879. 
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Uekr  Psychose  beim  Militär. 

Von 
Dr.  Fröhlich, 

ABsiituDZartt  des  GoaeratarEtea  14.  ATmeecorpn, 


Die  Psyobose  streckt  ihre  Arme  Über  Alle  —  natürlich 
awit  über  die  Soldateu  auB. 

Bei  oberääcblicher  Beobachtung  allerdings  sollte  man 
deoken,  dass  psychische  Erkrankungen  beim  Militärstande  über- 
haupt zu  den  äusserst  seltensten  Vorkommnissen  gehörten,  indem 
ja  doch  die  Elite  der  männlichen  Jugend,  die  BlBtbe  der  Nation, 
sn  diesen  Qmndpfeilern  des  modernen  Staates  aasgesacht  und 
berangezogen  werden,  ausserdem  war  schon  bei  den  Alten  das 
mens  sana  in  corpore  sano  bekannt.  Bei  näherer  Betrachtung 
jedoch  stellt  üch  heraus,  data  keinem  anderen  Berufe  eine 
solche  Pandorabüehse  sowohl  psychischer  als  somatischer  Ge- 
legenbeitsurBaohen  zu  Gebote  steht,  als  gerade  diesem;  denn 
Hiebt  blos  das  NerreDsystem  ist  der  Heerd  psychischer  Krank- 
heitsformen, sondem  alle  k&rperliob  damiederliegenden  Organe 
Bind  Bedingnisse,  Stufen  oder  Bestimmungen  psychischer  Krank* 
heit  {Grohmann  '))  und  alle  krankmachenden  Ursachen  Über- 
haupt können  auch  entferntere  oder  nähere  Ursachen  des  Irr- 
liniu  sein  {Blumrötter ')).  In  erster  Linie  betheiligen  sich 
hieran  körperliche  Anstrengungen  jeglicher  Art,  sie  sind  zur 
Stählung  der  GonstitutioD  unbedingt  notbwendig,  aber  so  Man- 
cher unterliegt  denselben.    Hierzu  kommen  klimatische  und 

■)   BlUWt  ffir  P*7«li.  TOD  Frmlrach,  1637. 
*)   U«bet  dM  Inieio,  i%36. 
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atmosphärische  Einflasee,  in  ihrem  Gefolge  DurehnässQngea 
und  Erkältungen,  Sturz  oder  Fall  vom  Pferde  and  TuragerttBte 
oder  hei  den  Übrigen  verBohiedensten  VerantasSDogen  des  Dien-  . 
stee,  u.  A.  Hitzschlag  {Esguirol  führt  unter  710  Fällen  in  Folge 
physikalischer  Ursachen  16  Mal  Sonnenstich  als  Ursache  an; 
m  Bethlehem  Hospital  warden  13  solcher  Fälle  von  1846—60 
inol.  anfgenommeo  ')),  zu  diesen  ätiologischen  somatischen  Mo- 
menten kommen  eine  Fülle  von  psychischen  Aufregungea  nach 
jeder  Richtung  hin,  und  sind  es  gerade  mehr  die  sich  langsam 
entwickeluden ,  anhaltenden  GemUthsbeweguDgeo,  welche  Ge- 
fahr droben  (iVone ')),  namentlich  gekränkter  Ehrgeiz,  Zurück- 
setzung, belUge  ZornftusbrOche  auf  der  einen,  nnterdrückle 
innerliche  Wuth  auf  der  anderen  Seite,  vielleicht  auch  Schalden, 
sowie  eheliche  Unannehmlichkeiten,  bleibt  doch  wohl  aelten 
ein  Familienleben  von  der  Einmischung  häuslicher  Sorgen  be- 
freit (Flemming),  Sorgen  um  die  Kinder  u.  s.  w.  wie  bei  jedem 
anderen  Stande  auch;  unbillig  durfte  es  erscheinen,  wenn  man 
der  Liebe,  dem  Spiel  und  dem  Wein  nicht  auch  einen  kleinen 
Aotheil  an  diesen  Gelegenheitsursachen  zukommen  Hesse;  auch 
Onanie  und  Syphilis  fordert  ihren  Tribut,  sowie  Übermässiges 
Tabakrauchen,  nach  Bonyciulle  ^^  noch  sehädlicher  fhr  das 
Kervensystem  als  das  Trinken;  Ca^metl  erwähnt  eines  Offizieres, 
der  in  Folge  hiervon  an  progressiver  Paralyse  erkrankte  *). 

Uebrigens  stimmen  alle  Schriftsteller  darin  Uberein,  dasB 
eine  Präponderanz  psychischer  Erkrankungen  zwischen  dem 
16.  und  28.  Leben^ahre,  während  der  Entwickelnngsperiode 
liege,  also  gerade  in  dem  Alter,  welches  das  grftsste  Gontingeat 
zum  Militär  stellt;  nach  Riedel^)  kommen  die  meisten  Geistes- 
krankheiten in  der  Zeit  des  vollendeten  Wachstbumes,  der 
letzten  Ausprägung  des  individuellen  Charakters  vor;  in  der 
Irrenanstalt  Prag  waren  während  der  Jahre  I83Ö— 40  die  meisten 
männlichen  Irren  der  Procentzahl  nach  Beamte  und  Soldaten. 

■)    IrnDfranod,  1866, 
')    fibaiDisch.  Uonituohii/t,   1847. 
*)    Oastraich.  medis.  JahrbBclier,  1B41. 
*)   CkiiAd*  «nd  tfa«  CanadiMi«,  London  1846. 

*)  Nach  Mongtri  Ubarniiaiigei  Tabtkraaebon  Urueh«  ivt  GaittM- 
aiöruDg  bei  nohlbabendeD  Fraueo  in  dsi  TflTkei. 
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VwB  Cadetteo,  dem  hoffnungsvollen  Sptdssling  einer  alten 
Familie  nnd  der  Freude  seiner  Eltern,  welchen  VerlÜhruog  und 
NaohabmnDgBtrieb  im  kindlichen  Alter  zu  fortgesetzter  Mastur- 
bation treiben  nnd  ihn  BchliesBlieh  bis  zur  onanistischen  Ver- 
rdoktbeit  brachten,  an  beginnend  bis  zu  dem  alten,  im  Dienst . 
ergrauten  lovaliden,  der  stets  treu  und  unverdrossen  seinem 
Könige  gedient,  und  schliesslicb,  vom  AltersblödsioD  Uber- 
rnmpelt,  noch  dem  pietätlosen  Gespdtte  und  der  Belustigung 
tutTerständiger  Lente  verfällt,  finden  wir  alle  Formen  der  Geistes- 
krankheit beim  Soldatenstande  vertreten. 

Obwohl  wir  nun  in  fast  allen  Anstaltsberichtea  und  bei 
jeder  Anfzfihlang  von  Krankengeschichten  ans  erateren  finden, 
dass  eine  mehr  oder  weniger  grosse  Zahl  von  Soldaten  daruntw 
enthalten  ist,  so  fehlen  doch  eigentlich  genauere  und  bestimmte 
Angaben  hierüber;  abgesehen  von  den  Beobachtungen  während 
des  oder  nach  dem  Kriege,  worüber  weiter  unten,  finden  wir 
zonächst  Bemerkungen  über  das  Irrsein  bei  den  Soldaten  bei 
Amould  ').  Derselbe  hatte  in  einem  Zeiträume  von  15  Monaten 
in  Val-de-Grace  im  Ganzen  35  Fälle,  worunter  3  Simulanten, 
15  an  ehroaisebem  Alkoholismus;  5  an  allgemeiner  Paralyse, 
worunter  3  Offiziere;  28  dieser  Kranken  waren  Aber  27  Jahre 
alt,  ferner  ist  noch  zu  erwähnen,  dass  Melancholie  bei  den- 
selben bfinfiger  mit  Aufregung  als  mit  Depression  verbunden, 
die  Wahnideen  traurigen  Charakters,  und  die  Kranken  ge- 
sebwJUzig  und  mehr  zum  Zorn  als  zum  Weinen  geneigt  waren ; 
nach  BertilUm  *)  nimmt  die  Oisposiüon  des  Soldaten  zum  Irr- 
sein mit  dem  Alter  in  der  Dienstzeit  zu,  während  es  bei  Ci- 
vilisten  umgekehrt  ist,  derselbe  fand  Geisteskrankheit  bei  Offi- 
üeren  4  Mal  so  häufig,  als  bei  der  Mannschaft;  Dufour*)  bat 
in  34  Jahren  (1838  —  72)  184  Soldaten  bebandelt  und  hält 
SeeleiisU>rungen  bei  ihnen  für  häufiger  als  bei  der  Givilbevftl- 
keruog,  am  häufigsten  war  Manie  mit  günstiger,  und  Melan- 
cholie mit  ungünstiger  Prognose,  Paralyse  hat  namentlich  in 
den  letzten  Jahren  bedeutend  zugenommen,  das  Irrsein  zeigte 
sein  Maximum  zwischen  20  und  30  Jahren,  Of^ziere  waren 


')    QaiBtM  de  Ptrii,  1663- 
';    Anaa).  v\6i.  psych.  1670. 
')    AdqrI    mii.  piyoh.  1872. 
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befeilen  37  =  W/^,  wonintet  54%  Paralyse,  als  Graod  Alhrt 
er  mit  an  Eheloügkeit  (?);  naob  dem  Qiornale  di  mediouia 
militare  *)  waren  io  den  letzten  20  Jahren  in  Florenz  114  Tom 
Sfrfdatenstande  an  Psychose  erkrankt,  daronter  18  Offinere 
(10  biervon  allein  mit  progressiver  Paralyse),  anek  hier  hfilt 
man  erzwungenes  Cölibat  nnd  Trennung  von  Familie  und 
Heimath  fUr  ätiologische  Momente,  bemerklich  war  noidi  die 
Neigung  sam  Selbstmorde;  überhaupt  lässt  sich  der  Zusammen* 
hang  des  Seibstmordes  mit  der  Psyehose  nicht  Ungsen; 
Jtfatr')  hat  in  der  überwiegenden  Hebnabl  der  FftUe  ron 
Selbstmord  pathologische  Verttoderangen  geftinden  und  be- 
trachtet die  Selbstmörder  deshalb,  wenn  auch  nicht  immer  als 
Irre,  doch  immer  als  Kranke;  eu  erwähnen  durfte  noch  sein, 
dass  in  der  Wiener  Garnison  während  der  Jahre  1859 — 63 
im  Ganzen  75  Selbstmorde  vorfielen,  worunter  allmn  11  OflS- 
äere  and  3  Aerzte,  den  weitaus  grössten  Proeentutz  hiervon 
stellten  die  DentscbeD');  in  der  prenss.  Armee  kommen  naeh 
^6«^*)  nächst  der  englischen  die  meisten  Selbstmorde  vor  und 
zwar  bilden  die  Unteroffiziere  daselbst  relativ  die  Majorität 
DameroK  *)  bezeichnet  die  SelbsttOdtungen  als  nähere  oder  ent- 
ferntere KrankheitBsymptome,  als  einzig  radioales  Vernichtungs- 
mittel des  zieltosen  Seelenschmerzes,  als  Nothwehr  gegen  sieh 
selbst,  zngleieh  aber  auch  als  Zeichen  psychischer  Haltloeig- 
keit  nnd  Leere. 

Zn  den  schon  im  Frieden  in  hervorragender  Wase  «n- 
wiilenden  Sehädlicbkeiten  kann  sich  nun  noch  der  Kric^  hin- 
zageselten  mit  all'  seinen  Sebreckuiisen,  Gefahren  nnd  Eint- 
behmngen  jeglicher  Art,  bei  welchem  ohnebin  alle  m«iichli(hea 
Leidenschaften ,  welche  naob  Ideler'n  *)  Auffassung  schon  ao 
sieb  Gemütbskrankheiten  waren,  aus  dem  innersten  Grande 
des  Herzens  aufgewühlt  werden.  Ueber  die  Einwirkung  der 
Leidensehaften  bei  der  Psychose  haben  sieh  die  Ansichten  im 

■)  Allg.  mlliltcantl.  Z«ilang,  1670. 

')  B«yr.  Irall.  latelligenibUlt,  1861. 

.*)  Eagtl,  Bpilalieitung  1864. 

*)  Freou.  militirlntl.  Zaitmig  1863. 

•)  Allg.  Zeiticbi.  lär  PiTofaiitH«,  XXII.  Ud. 

*]  OrundTiii  dai  l)MlaDb«ilknDde,  1838.  ,-.  , 
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Laofe  der  Zeiten  sehr  geändert.  Id  der  franattsigcben  Sprache 
wird  mit  npaiaion"  sowohl  GemttthsbeweguDg,  a)a  Leidenschaft 
bezeichnet  und  unterschied  Detcurel ')  namentlich  dreierlei 
Hauptformen  dereelhen:  1)  animale,  das  waren  Tninkeucht, 
Schlemmerei,  Zorn,  Trägheit,  Furcht,  Wollost;  2)  sociale  = 
liebe,  Stolz,  Eitelkeit,  Ehrgeiz,  Meid,  Eifersacht,  Geis,  Spiel- 
Eudit,  Selbstmord,  Duellwnth,  Heimweb;  3)  intelleotuelle  tOr 
ätodien,  Musik,  Sammlungen,  Kunst,  Fanatismus;  nach  Guulain 
sind  Leidensohaften  die  Potenxiruagen  der  entsprechenden  phy- 
siologischen Zustände,  Ausartungen  des  sittlichen  Grundeha- 
rakters  zum  Exoess,  nach  Jacobi ')  hingegen  sind  die  excessiTen 
Richtungen  der  Geistesgesunden  von  den  geisteskranken  Zu- 
ständen,  jene  aus  sittlichen,  diese  aus  anthropol.  Missverbält- 
nissen  entstehend,  gänzlich  verschieden;  nach  Laehr  *)  erzeugen 
nngezOgelte  Leidensobafien  in  dem  Gehirne  eine  Reizbarkeit, 
die  durch  die  geringsten  Anlässe  in  Wirksamkeit  gesetzt,  leicht 
zu  Wahnsinn  fDhrt  und  werden  sie  deshalb  psychische  Erampf- 
zBstände  von  ihm  genannt,  nach  Dataeroto  *)  bedingen  die  durch 
die  Affecte  und  Leidenschaften  bedingten  körperlichen  Zu- 
stände nothwendig  die  Anlage,  die  Neigung  zu  den  entspre- 
ehenden  Affecten  und  psychischen  Krankheitsformen. 

Zu  diesen  anf  die  Entstehung  von  Geisteskrankheiten 
immerhin  einflussreicfaeo  ätiologiscben  Momenten  kommen  noch 
psychische  Eindrflcke  aller  Art,  Sorge  um  das  etwaige  Schiok- 
sai  der  zu  Hause  Verbliebenen,  hinzutretende,  vielleicht  nur 
vermeintliche  Kränkungen,  unbefriedigter  Ehrgeiz,  das  eigene 
BewuBStsein ,  bessere  Berflckaiciitignng  im  Vergleiche  zu  An- 
dw'en  wohl  verdient  zu  haben,  hierzu  eventuell  harte  Scbick- 
salssehläge  während  des  Feldzuges  selbst,  verlorene  Schlachten 
0.  s.  w.,  denn  wenn  auch  nach  Moltke  erst  in  Miedwlagen  der 
innere  Werth  einer  Armee  zur  Erscheinung  kommt,  so  wirken 
immerhin  doch  derartige  Missgeschicke  im  Allgemeinen  de- 
primirend  auf  die  Gesammtmenge  ein.  In  Folge  aller  dieser 
Momente  darf  man  sich  nicht  wundem,  dass  noch  nach  Jahren 

<}  La  la^diolDe  de«  ptuiona,  184t- 

>)  SwIenitSrangen,  1844. 

*j  Uabai  Irnsin,  1858- 

•;  Uaber  die  QtnndUga  der  Himik,  Allg.  ZeitMlir.  f.  Ptyixh.  Xm|fiit. 


nach  dem  FriedanaBChliiBae  der  Krieg  Beine  uDbeimlicben 
Sobatteo  wirft  uad  immer  fort  mit  Beinen  gierigen  Armen 
nach  neuen  Opfern  greift. 

Im  Ganzen  sind  die  Aosiofaten,  ob  Krieg  nod  groBse  Volk«- 
ereiguisse  ttberimnpt  die  Zahl  der  GeisteskrankeD  ?ennehrea, 
sehr  getfaeilt  und  ist  es  namenüloh  bei  den  FranzoBen  za  einer 
Streitfrage  hierüber  geworden;  nach  Brierre  de  Boitmont') 
vermehrt  jedes  bedeatende  Ereignis«,  jedes  grosse  Volksonglttek 
die  Zahl  der  Geisteskranken,  Flemming  %  der  die  Vorfälle  des 
Jahres  1848/49  mit  erlebte,  theilt  gleiche  Ansieht  und  behauptet, 
daas  die  gewaltig  Bewegung  nar  an  verhältnissmässig  We- 
nigen vorübergegangen  sei,  ohne  einen  Widerklang  in  ihrem 
Gemfiths-  and  Geistesleben  zu  wecken;  hingegen  wollen  Femu 
und  Baillarger  in  derselben  Zeit  keine  Vermehrung  von  Geistes- 
störungen beobachtet  haben;  aus  der  neuesten  Zeit  ist  der 
Bauptverlreter  der  letzteren  Meinung  Legrand  du  SamUe  *), 
nach  ihm  soll  der  geistige  Zustand  der  Pariser  während  des 
Jahres  1870/71  keineswegs  in  vermehrter  Weise  doroh  die  un- 
gttlcklichen  Begebenheiten  dieses  Jahres  berührt  worden  sein, 
während  hingegen  Voisin  *)  und  namentlich  BoMpiKU ')  das 
stricte  Gkgentheil  behaupten;  letzterer  fand  Psychose  in  den 
vom  Feinde  besetzten  Departements  häufiger  und  knäpft  daran 
die  Bemerkung,  dass  die  Erfahrung,  dass  ein  ganzes  Volk 
eine  solche  moralische  ErsehUtternng  mit  allen  ihren  Folgen 
erleide,  schon  im  Altertbnm  gemacht  worden  sei,  ferner  in 
Frankreich  vor  der  grossen  Bevointion,  ähnlich  im  ganzen 
Abendlande  beim  Herannahen  des  Jahres  „1000";  Eqmrct 
bemerkte  in  Pem  nach  der  Eroberung  durch  die  Spanier 
^ne  Zunahme  von  Geisteskrankheiten,  in  Mordamerika 
gleiche  Beobachtung  nach  dem  Unabhängigkeitskrieg,  in  Eng- 
land zu  Anfang  des  letzten  Jahrhunderts;  beim  RBckzng  ans 
BoBsland  fand  man  unter  den  Trümmern  der  grossen  Armee 
sahireiche  Geisteskranke,  ähnliebe  Fälle  Demanjf  (1830),  D»- 


')  Anual.  d'bygl«!!  pabliqna,  1839. 

>)  Di«  politiHb«  Aorngang  n.  ■.  w.    Allg.  ZaiUobt.  f.  Pijcb.  VO.  Bd. 

■)  Qm.  dM  Mpit  1871. 

*)  Torträg«  D.  Q«i*teikr.     l'Union  1873. 

*)  Anoal.  m^l.  psroh.   1675.  ^-.  • 
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fauiauM  (1848),  Etquirol  (1815),  Pmel  ans  dea  Eriegen  der 
Repoblik,  Quenoy  a.  8.  w. 

Ob  beim  Uilitfir  in  Eriegszeiten  die  Disposition  zu  Psychosen 
Knnimmt  oder  nicht,  aobeint  mir  vorläufig  eigentlich  ein  sehr 
annOtier  nnd  üur  auf  theoretiscbem  Raisonnement  beruhender 
Streit  zn  sein,  denn  nseh  dem  gegenwärtigen  Stande  der  Irren- 
Btatiatik  kann  es  ücb  bei  dieser  Frage  nur  um  subjectire  An- 
siobten  halten  nnd  kann  dieselbe  auoh  nioht  einmal  aonäherod 
riebtig  beantwortet  werden;  so  gnt  ttbrigens  im  Kriege  alle 
flimgen  Erkrankungen  beim  Milit&r  rapide  steigen,  ebenso 
durften  auch  bei  einem  Zusammenkommen  so  vieler  somatischer 
und  pgychiseher  Veranlassungen  die  Geistesstörungen  von  Sol- 
daten nach  den  einfachen  Gesetzen  der  Logik  im  Zunehmen 
begriffen  sein  und  einen  weit  höheren  Procentsatz  von  derar- 
tigen Erkrankungen,  als  in  Priedenszeiten  ergeben.  Wollte 
man  einige  Jabre  nach  einem  Kriege  die  Erankengesehichtan 
der  Irrenanstalten  binücbtiicb  ihrer  Aetiologie  genau  prüfen, 
so  wttrde  man  ganz  gewiss  bei  dem  weitaus  grSsserea  Theil 
der  männlichen  Berölkernng  in  denselben  irgend  einen  Zn- 
sammenhang  mit  dem  Kriege  selbst  entdecken  können. 

Genauere  Angaben  hierDber  sind  im  Ganzen  noch  sehr 
wenig  bis  jetzt  gemacht  worden,  obwohl  wiederholt  bedeutende 
IrrenäTVte  wie  Davurov),  Naaae  n.  s.  w.  hierauf  aufmerksam 
gemacht  haben.  Aus  den  bekannten  Zusammenstellungen ')  mögen 
hier  kurze  Erwähnung  finden,  vor  Allem  Damerow '),  derselbe 
bcBebreibt  einen  jungen  Militärarzt,  der  an  hypoohoadrischer 
Melancholie  nach  der  Emente  in  Erfurt  am  24.  Nov.  1848  er- 
krankte, angeblich  entsetzlich  ersebüttert  durch  den  Anblick  der 
Verwundeten;  allerdings  war  derselbe  schon  frDber  geisteskrank 
gewesen.  NatMe ')  bat  in  Folge  des  Krieges  1866  im  Ganzen 
in  Siegburg  14  Fälle  beobachtet  nnd  unterscheidet  zweieriei 
Gruppen,  die  eine,  bei  welcher  schon  prädisponirende  Elemente 
zur  Psychose  sich  verwerthen  liessen,  und  die  andere,  wo  ohne 


>)  u.  k.  BeobaobtODgeD  tod  R*imer,  SehrSter,  Idtler,  Wfjftrl,  Mtii-hfde, 
Fränkel,  Mendel,  Kotler,   Vortier,  Meger. 

*)  Zar  KnaikhtH  dei  polltlxcfa.  WahnslnnB.  AUg.  Z«itiehr.  ffir  Pay- 
ebiilrifl     T[[.  Bd. 

'j    Bamcrk.  Ob  Geiltet ilürnng.  b.  UilitArlreten,  XXVII.  Bd.  d«  l^^it^r. 
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diese  die  Geisteakrankheit  in  unmittelbare  Beziehung  zum  Feld- 
zug KU  setzen  war,  fast  alle  diese  F&lle  zeigten  als  gemein- 
samen  Zug  nnbeilbare  psychische  Scbwiet«.  die  wiederum  als 
eine  Folge  der  aufregenden  and  schwächenden  EiaflHsse  des 
Krieges  augeseben  werden  kann.  Bupperi ')  beschreibt  6  Falle 
in  Folge  des  gleichen  Krieges,  von  deoen  bei  2  einxig  und 
allein,  bei  I  im  Weseallichen  die  Schuld  der  Feldzng  resp.  die 
EntbebruDgen  und  Anstrengungen  waren,  während  die  3  Qbrigen 
Soldaten  psychisch  veranlagt  erschienen,  neben  der  tiefen  psy- 
chischen Störung  kamen  ganz  exquisit  motorisehe  StOruugen 
zor  Beobachtung,  eine  Erscheinung,  die  anch  schon  Ntute 
schilderte;  HoapUal*)  erwähnt  eines  interesBanten  Falles  bei 
einem  Offiziere,  welcher  während  des  Krieges  statt  Beftirdening 
wegen  einer  rahmvollm  Tbat  die  ZurUckscfaieknng  in  ein  Lager 
naeh  dem  Sflden  und  dadurch  eine  grosse  Enttftnsehnng  er- 
fuhr, dwtselbst  war  er  in  einem  Zelte  mit  5  Kameraden  an* 
samnten,  wekbe  alle  in  Folge  der  grossen  Hitse  mit  DeUriaai 
behaAet  wurden  (Sonnenstich),  einer  hiervon  tOdtete  sich  in 
süner  Gegenwart  auf  grässliche  Weise,  in  Folge  hiervon  He* 
lancholie,  er  fluchte  sich  herabzusetaen,  wollte  Domestike  werden, 
aus  einem  höheren  Staude  in  einen  niederen  treten,  ein  Sym- 
ptom, das  BotpUal  Hikromane  nennt  ScfaliessKob  finden  wir 
unter  den  40  von  Samt  *)  beschriebeneu  Fällen  von  epileptischen 
irrseinformeu  ausser  den  Soldaten  (5)  noch  4  andere,  welche 
den  Feldzug  mitgemacht  hatten  aod  deren  Krankheit  anf 
letzteren  zurllckgefllbrt  werden  kann,  als  Ursachen  werd»  ao- 
gegeben.  Trinken,  Sturz,  Druck  des  Helmes  u.  s.  w.;  Wmdt*) 
in  Allenberg  hat  14  Soldaten  behandelt,  bei  denen  die 
Krankheit  mit  Bestimmtheit  auf  den  Kri^  zurltckxufIhreD 
ist,  als  ätiol.  Momente  Abrt  er  an.  Zuracksetaungen,  Krän- 
kungen,   Schusswuoden;    Nomm  ')    ftibrt    von    1870/71    27, 


■}   Zur  CMoiaüh  de«  Irnelna  in  Polga  dta  P«)dingci  1860;  XXVIII.  Bd. 
I.  ZslUebr. 

*}    Sehnidt't  JahrbScher,  171.  Bd. 

')    GpilapliMhe  iTneinrormen ;  Archir  I.  PfycbiaUie,  Bd.  V.  u.  Vf. 

*)    Allg.  ZBitichr.  r.  Pirchiatrie,  XXXI.  Bd. 

'■•)    FKfch.  SectioB  Her  NatorfoniebeiirMrBtiiiRilung  ■■  Leipaig,  IB73. 
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JoUn ')  and  J>M>lt  *)  je  10  meUteoa  achwere  FUle  an;  Arndt ') 
deren  lö- 

Die  genaue  Kenntniss  der  Psychosen  ist  bisher  bei  den 
AMsten  des  Sotdatenstandes  nioht  weniger  stiefinlttterlich  be- 
bandelt worden,  als  bei  denen  des  Cirilstandes.  Wenn  Kim  *) 
in  einer  VerBammlnng  von  Irrenärzten  bedauert  hat,  dass  die 
praktische  Fs;ohiatrie  inunei  noch  keinen  Eingang  gefunden 
bi^e  in  dem  Untetsnehnngszimmer  des  Hilitärantes,  so  er- 
laubt Kch  hingegen  der  Verfasser  dieser  Zeilen,  welcher  in 
snner  frBheren  mehrjährigen  Thätigkeit  an  einer  der  beden- 
teodaten  Irrenheilanstalten  Dentsehlands  (Lenbus)  nnr  za  oft 
Oetegoiheit  hatte,  sogenannte  Gntaditoi  Über  Oeisteskranke 
7on  amtlichen  GiTÜärzten  lesen  zu  mttssen,  die  Frage,  in  wie 
Tielen  Untersnchungsuniniem  von  praktisohen  Ciril&^tea  d«in 
die  PsyehiiUrie  gründlich  bekannt  ist  und  wissenachafllich  be- 
trieben wird  —  die  guten  Batbsehläge  ron  Zerstreuungen, 
Reisen  in  grosse  Städte,  Seebäder  und  Kaltwasseranst^ten  an 
beginnende  Paroliker  stammen  doch  meistens  aas  dieser  Quelle. 
Pinei  nnd  Eiqutrol  hatten  sehon  Anfang  dieses  Jahrbunderts 
psyebiatr.  Kliniken;  erst  in  neuerer  Zeit  hingegen  tUngt  man 
auch  im  Übrigen  Deutschland  an  psychiatrische  Kliniken  ^  er- 
richten und  ist  bestrebt,  die  Psychiatrie  als  Prüfungsgegenstand 
in  die  ExamenAdier  aufzunehmen,  wie  beides  mein  engeres 
Vateriond  Bayern  schon  lange  besass.  Die  psychiab-.  Klinik 
in  Berlin  worde  1840,  in  Erlangen  1849  erSfibet,  auch  Maren« 
hielt  schon  um  diese  Zfflt  seine  psychiatrische  Klinik  in  WUrz- 
bnrg.  Sogar  Rnssland  hatte  sohon  im  Jahre  1859  eine  psy- 
chiatrische Klinik  anter  Baüiuky.  Der  Ausspruch  Leidetdorfs'} 
anf  der  Naturforseberrersamnlung  in  Innsbruck,  doss  die  psy- 
diiatrisehe  Ausbildung  der  Aerzte  und  Aafklärang  der  Bevöl- 
kemng  Aber  Geisteskranke  der  Gesellschaft  den  besten  Schutz 
gegen  die  Irren  gewähren,  kann  nicht  genug  beherzigt  werden. 

1)    ArohiT.  f.  Paychimlri«,  III.  Bd. 

')    Aerill.  Jibreabericht  tob  RlingeDmBnRter,  f870~Tt. 
.',    AUg.  ZflilMhr.  r.  Ptychiitria,  XXX.  Bd. 

')  Ueber  die  Vcrkennang  von  SMleniiörangen  im  UililHrdfenit.  Allg. 
K«iiicfar.  (.  PR^blatiie.  XXXt.  Bd. 

*)    Protokoll  der  43.  NitarfaTsch.  Versa m min ng,   1869-  t 
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Bird '),  fraher  2.  Arzt  in  Siegburg,  veröffentlichte  bereite  im 
Jahre  1834  einen  Plan  zur  Stiftung  einer  Akademie  fOr  psy- 
chische Heilkunde,  nach  welchem  nor  ein  Hitglied  derselben 
oder  der  Verfasser  einer  guten  Abhandlang  in  deren  Annalen 
in  einem  militärfir^tlichen  Amte  vom  BataiUonsarzte  an  oder 
in  einem  höheren  Civilamte  angestellt  werden  Bollte. 

Nun  vielleicht  kommt  auch  noch  einmal  die  Zeit,  in  der 
in  Deutschland  eine  militärische  Irrenanstalt  erbaat  wird;  an- 
dere Länder  sind  uns  hierin  schon  vorausgeeilt,  so  bestand 
sehen  1857  in  St.  Petersburg  *]  an  dem  3.  Hilitärhospitale  eine 
Abtheilang  fllF  Geisteskranke  und  1865  hatte  Bassland  2  An- 
stalten des  Knegs-Miniaterinms  mit  200  Platzen  sowohl  fir  den 
höheren  Offizier,  als  den  niederen  Soldatenstand,  selbst  Franeo 
von  Hilitfirpersooen  finden  daselbst  Aufnahme,  auch  England  ') 
hatte  1844  zwei  derartige  Anstalten  in  dem  Seespitale  in  Haslar 
und  in  dem  Militärhospitale  im  Fort  Clarence  bei  Chatam, 
1855  hatte  Robertson  als  Dirigent  der  Abtheilnng  fttr  irre  Sol- 
daten eine  desgletch«!  in  Yarmouth.  Das  BedflrfnisB  einer 
Hilimrirrenanstalt  wird  in  einem  Berichte  an  den  Lordkanxter 
ausdrtlcklichhervorgehoben*);Oestreich  besitzt  eineHilitär-Irren- 
heilanstalt  in  Tyman  ').  Welch  grosser  Vortheil  durch  Erricbtong 
einer  derartigen  Anstalt  den  deutschen  Militärärzten  geboten 
wtlrde,  indem  dieselben  durch  abwechselnde  Commandirung  dahin 
hinlänglich  Gelegenheit  hätten,  sich  in  diesem  ZweigeihrerWinen- 
BCbaft  weiter  anszubilden,  liegt  auf  der  Hand.  In  jeder  anderen 
Hinsicht  sind  doeh  auch  glUckliofaerweise  die  Zeiten  vMnber, 
in  welchen  CivilkoUegen  mit  mehr  oder  minder  Recht  auf  den 
Feldscheerer  mit  einer  gewissen  Geringscbätzang  herabsahen, 
und  der  Militärarzt  des  19.  Jafarhuaderta  marschirt  jetzt  eben- 
falls auf  dem  Gesammtgebiete  des  medizinischen  Wissens  mit 
in  der  ersten  Reihe,  wie  dies  früher  in  der  Chinirgie  speoiell, 

')    Hmte-a  ZeiUchrift  183«. 

*)    Schult:,  du  IrreaweBen  RaaalaDdR,  186S. 

')   Tbe  ujlnm  jonroftl  1855  tod  Buckaäl. 

*)  Beriebl  der  CommiBiion  dar  Hinptatadt  in  IrreDangelegenhaitoii  «q 
don  Lordkaoiler,  1844. 

')  <Wianer  mediciniache  Woefaenaohrift  1878)  in  dMMlbwi  hab^dcn 
»icli  Dacembw  IB77  32  OfBiiere,  84  MBonMhifteD.  .  -  , 
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die  damals  allerdinga  auefa  noch  als  Stiefkind  behandelt  wurde 
in  England,  Deutschland  und  Frankreich  schon  immer  gewesen 
nar.  NatQrlich  gilt  hier  ebenso  wie  beim  Civil  ein  „est  modus 
in  rebas". 

Es  unterliegt  wohl  kaum  einem  Zweifel,  dass  erblich  be- 
lastete'Individuen  durch  die  nicht  geringen  Anstrengungen  und 
Strapazen,  welche  der  Beruf  des  Kriegers  im  Gefolge  mit  sich 
fflhrt,  leicbt  in  die  Lage  kommen  können,  von  dem  Erbtheile 
ihrer  Väter  zu  ihrem  eigenen  Nachtheile  Gebrauch  machen  zu 
kSonen  und  ist  deshalb  ^trn's ')  WarnuDg,  schon  bei  der  Aus- 
hebung mehr  Rtteksieht  auf  den  psychischen  Zustand  der  Leute 
zn  nehmen,  nicht  so  ganz  UDbegrtlndct  und  auch  schon  ISngst 
von  competenter  Seite  anerkannt  worden,  wenn  Ersterer  nur 
hätte  genau  angebeo  wollen,  auf  welche  Weise  dies  eigentlich 
vorgenommen  werden  könnte,  denn  wer  auch  nur  einmal  einer 
AuBhebang  von  mindestens  200  jungen  Leuten,  die  des  stissen 
Weines  grösstentheils  voll  und  nicht  immer  dem  Soldatenstande 
allzu  hold  gesinnt  sind,  an  einem  einzigen  Vormittage  beige- 
wohnt hat  und  dabei  der  Pflicht  des  Militärarztes  dem  Staate 
gegenflber  eingedenk  ist,  wird  die  ganze  Schwere  dieser  Auf- 
gabe zu  würdigen  wissen.  Ausserdem  mögen  hier  Seiferi'e ') 
Worte  Platz  finden,  welcher  es  als  eine  unleugbare  Thatsache 
bezeichnet,  daas  es  nirgends  mehr  IrrthUmer  und  Vorurtbeile 
gebe,  als  in  Bezug  auf  die  Erkennung  und  Beurtheilung  des 
Wahnsinnes,  hier  l&sstunser  erleuchtetes  Zeitalter  selbst  manchen 
Irztlichen  Genossen  in  tieteni  Schatten  wandeln. 

Lassen  wir  nun  die  einzelnen  Formen  der  Geistesstörung 
beim  Soldatenstande  vor  unseren  Blicken  vorOberziehen,  so 
sehen  wir  zunächst  den  Rekruten  nach  ganz  kurzer  Dienstzeit 
regungslos  gegen  alle  Eindrucke,  mit  scbmerzltcb  ängstlichem 
Geliebte,  tief  eingegrabenen  Falten,  von  ungeheuerem  Welt- 
schmerz befallen,  vor  sich  hinbruten;  einen  anderen  ti-eibt  die 
nubezwinglicbe  Sehnsucht  nach  den  heimathlicben  Bergen,  wenn 
er  auch  dort  im  Vergleiche  zu  seiner  jetzigen  Verpflegung 
bittere  Noth  leiden  musste  und  Fleischspeisen  mehr  dem  Namen 

')  1.  c. 

')    SrfniA'g  Jihrböcher,  Bd.  84.  Cnoolc 

iWtaohrift  f.  Piyabiitrii.  XXXVl.  t  u.  i.  21'  ^ 
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nach  als  in  Wirklichkeit  kannte,  unwiderstebliob  zur  Fahnen- 
flucht, er  weiBs  recht  gut  sein  Unrecht,  sieht  seine  Strare 
voraus  und  doch  —  dae  hat  das  Alphorn  mit  seinem  Singen 
§ethan  —  er  verlässt  seinen  Posten  und  eilt  der  Heimalfa  zu, 
es  ist  bekannt,  dass  gerade  unter  den  sehr  gut  und  human 
gehaltenen  Truppen  aus  Nostalgie  hervorgegangene  Melancholie 
nicht  selten  ist  {Birsck  ')');  namentlich  der  Sobwarzwälder,  der 
doch  mit  Beinen  Uhren  die  gauKC  Welt  durchstreift,  kehrt 
immer  wieder  aus  Sehnsucht  nach  seinen  dUsteren  Bergen  io 
die  Heimatb  zurück.  In  welch  naher  Beziehang  das  Heimweh 
zur  Psychose  steht,  wird  von  allen  Schriftstellern  aber  Psy- 
chiatrie anerkannt,  nach  Benoist  de  la  Grandüre  *)  gehört  das- 
selbe  unter  die  Seelenleiden  und  ist  unter  allen  Sßlnden  der 
Mititärstand  derjenige,  welcher  dasselbe  am  meisten  hervor- 
ruft (auch  Matrosen,  Marinesoldaten),  als  Grund  führt  B.  an, 
plötzlichen  Wechsel  des  Klimas,  der  Nahrung  und  Kleidung, 
sowie  sämmtlicher  Lebensverhältnisse  zu  einer  Zeit,  wo  KSrper 
und  Geist  noch  in  der  Entwickelung  ist;  vor  Allem  aber  liefern 
die  Kriegazeiten  die  Meisten;  unter  den  einzelnen  Völker- 
stämmen werden  hiervon  betrofTen  zanächst  die  Lappländer, 
Grönländer  und  Indianer,  sehr  häufig  ist  Heimweh  in  der 
Schweiz,  namentlich  in  der  deutschen,  in  Frankreich  sind  haopt- 
sächlich  hierzu  geneigt  die  Bretonen,  die  Corsen  und  die  Be- 
wohner der  Vend^,  in  Italien  ist  es  seltener,  meistens  noch 
bei  den  piemontesischen  und  sicilischen  Truppen  vorkommeod^ 
in  Engtand,  besonders  aber  in  Irland  am  seltensten,  Benoisl 
hält  die  allgemeine  Wehrpflicht  fllr  ein  prophylaktisches  Mittel 
gegen  Heimweh;  Aufsätze  Ober  Heimweh  '),  die  das  Obige  be- 
stätigen finden  wir  bei  can  Swieten,  Cuilen,  Savcage,  Sagart 
Pinel,  Broussais  etc.,  die  erste  Abhandlung  darOber  ist  von 
Johann  Boffer  aus  Basel  (168f>).  —  Ein  dritter  endlich  von 
dieser  Gruppe  macht  seinem  eingebildeten  Leiden  mit  einem 
Male  ein  Ende  durch  einen  Sprung  in  das  Wasser,  dureh  einen 
Druck  mit  dem  Dienstgewehre,  zu  welchem  er  sieh  heimlicher 

')    Meditinische  Geograpbio. 
';    U«  U  Dostilgie,  1873. 

')    Nach  Petroailtch  ist  dia  HeiinirehkrarikhBit   (ine  bBiondw«  NeilToao 
do  In  noslomaaie,  Paris  jgSfl. 
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Weise  aine  scharfe  Patrone  zu  verscbaffea  wuaste,  oder  knüpft 
sich  ao  irgend  einem  Baume  auf;  ein  Dritttheil  aller  Selbst- 
morde beim  Militär  entspringt  aus  dieser  VeranlasenDg. 

Die  niohate  Gruppe  bildet  die  progressive  Paralyse,  leider 
ist  diese  progaoetisoh  so  ungünstige  Form  uuter  allen  psychi- 
seben  Erkrankungen  beim  Militär  TerbältaiasmAsBJg  am  häutig- 
iten,  namentlich  bei  den  Berufsacldaten.  eine  ErEahning,  welche 
»lle  Irrenaostalten  bestätigen  können,  nach  Rodru/ues  ')  preis- 
gekrtfQter  Schrift  findet  man  Soldaten  wahrscheinlich  zufolge 
ihres  mit  so  grossen  Strapazen  verknUpflen,  oft  auch  ausschwei- 
fenden Lebens  häufig  unter  den  Paralytikern,  nach  Brierre  de 
BoitmoHt  *)  sind  CharakterverSnderungen  der  auffallendsten 
Art  eine  der  gewöhnlichsten  Erscheinungen  hierbei,  Individuen 
io  vorgerüi^tem  Alter,  die  eine  Aenderung  im  Charakter  und 
Betragen  zeigen,  Dinge  sieb  zu  Schulden  kommen  lassen,  die 
mit  ihren  OriindeMzen  und  ihrer  früheren  Handlungsweise  in 
directem  Widersprueh  stehen,  lassen  eine  intelleotuelle  Störung 
mit  Wahrscheinlichkeit  rermuthen,  n.  A,  auffallend,  statt  der 
früheren  Reizbarkeit  Apathie  und  Trägheit,  und '  umgekehrt, 
sowie  Versoblechterung  der  Sitten  und  des  OemUtbes.  —  Wir 
finden  einen  scheinbar  in  voller  Manneskraft  strotzenden  Mann 
von  bluhendem  Aussehen,  aas  mehreren  FeldzDgen  mit  Aus- 
seichnuDg  zurückgekehrt,  glücklichen  Familienvater,  Stolz  seiner 
Familie,  beliebt  bei  Untergebenen  wie  Vorgesetzten,  er  klagt 
hier  und  da  Über  Kopfschmerzen,  leiehte  Ermüdung  und  an- 
geblieb rheumatische  Beschwerden,  ein  Andenken  an  den  Feld- 
mg,  wie  er  selbst  lächelnd  sich  ausdrückt,  dem  beobachtenden 
Arzte  zeigen  jedocb  unbedeutendes  Zittern  der  Zunge,  ein  hie 
und  da  ondentlich  ansgesprocbeoes  Wort,  kleine  UnregeU 
mäseigkeiten  in  den  SchriftzQgen  im  Hintergründe  das  dro- 
hende Damoklesschwert  Über  dem  Haupte  des  anscheinend 
völlig  Gesunden  und  das  tückische  Gespenst  der  beginnenden 
Paralyse.  —  Ferner  der  früher  sehr  gellbte,  mit  wissenschaft- 
lichem Eifer  beseelte  Militärarzt  bemerkt  wohl  meistentheils 
u  sich  selbst  mit  Sehrecken  die  Vorläufer  der  psychischen 
Srkrajikung,  sonst  ihm  ganz  geläufige,  keinen  besonderen  Auf- 

')    Usber  die  kllgem^ine  Paralfse  bei  Ocieteskratikeii  (lerue  miiie.  1838\ 
')   Ann«l.  A-hjfi4oa.  IMO.  [  . 
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wand  VOD  geistigier  Kraft  erforderoden  Arbeiten,  wie  Rapporte, 
Ausstellung:  von  Attesten  u.  s.  w.  bieten  ihm  jetzt  bisher  gäa»- 
lich  unbekannte  HinderniBse  dar,  die  Bebandlnng  der  Krankea 
macht  ihm  Sorgen,  er  sieb  selbst  Vorwürfe,  biözu  gesellen 
sieb  Hyperästhesien,  als  Zeichen  der  gestörten  SengibilitJU 
Kopfschmerz,  Schlafmangel,  er  versucht  seine  ganze  moTaliscbe 
Kraft  gegen  das  anstürmende  Geschick  einzuseteen,  umsonst 
—  auch  er  entgebt  seinem  Kismct  niebt,  auch  ihn  wird  bald 
der  GröBsenwahn  in  eine  gcbobeoe  Stimmung  hinQberfllbren, 
aus  welchem  das  psychische,  unrettbare  Verfalles  in  ein  Nichts 
um  so  greller  für  die  ängstlich  besorgte  ITmgehuDg  heryor- 
teucbtet,  wenn  er  nicht  vorher  in  dunkler  Vorahnung  seines 
kommenden  Schicksales  mit  kundiger  Hand  sich  die  Schlag' 
ädern  öffnet  oder  mit  sohnell  wirkendem  Gifte  die  Scene  be- 
sohliesBt;  ein  Anderer  sucht  gegen  das  ihm  vorschwohende 
Fatum  Hülfe  und  Trost  in  der  Flasche  und  erschllttert,  beim 
Sohnapsglase  angelangt,  seine  ganze  Stellung  und  sein  Ansehen, 
bis  scblieBslich  zu  spät  der  eigentliche  Grnnd  seiner  mit  dem 
ganzen  bisherigen  Verhalten  im  Widerspruch  stehenden  Lebens- 
weise erkaunt  wird.  —  Hierher  gehört  auch  der  von  einem, 
dem  Kriegsgotte  selbst  gleichenden  JOnglinge,  dem  alle  Herzen 
zuflogen  und  der  den  Liebesbecher  in  vollen  Zügen  bis  zur  Hefe 
schlürfte,  zum  gereifleren  Manne  hcraugewacbaeDe  Ofifizier,  aa 
dem  sich  die  im  Dienste  der  Venus  zu  Grande  gerichtete 
Körperconstitution  nnr  zu  bitter  rächt,  denn  „noch  Keinen  sab 
ich  glücklich  enden"  u.  s.  w.,  auch  er  muss  seinen  Tribut  dem 
unerbittlichen  Schicksale  darreichen,  auch  sein  Geist  ist  naeb 
einem  kurzen  GiDckstraume  mit  meist  erotischer  FKrbuDg  nni' 
nachtet  und  er  führt  nur  noch  kurze  Zeit  ein  Scheindasein  in 
einem  Asyle,  gleichfalls  ein  Opfer  der  allgemeinen  Paralyse. 
Die  genaue  psychologische  Analyse  der  Biographien  P>* 
retiseher  lehrt,  dass  mit  Oberwiegender  HSafigkeit  Individuen 
mit  Mangel  der  Willensenergie  und  psychischer  Reactionskraft 
der  Parese  verfallen;  hierher  gehören  jene  geistreichen  Sangui- 
niker, Leate  von  glänzendem  Talente  aber  ohne  Willens* 
energie  (Seifert  '))■ 

')    Znr  Lsbre  toh  der  fortachraiteDd«D  LfihniDng,  1854.  ,y[,. 
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Wieder  zn  einer  anderen  Form  i^er  Psychose  gehört  der  mit 
mittleren  Fflhig:keiten  aber  mit  nnhezfthmbarem  Ehrgeize  ver- 
sefaene  OMzier,  der  Repr&sentant  des  sogenanntea  Streberthunis 
unseres  Zeitalters,  ohne  jedoch  die  hiezu  nOthigen  Geistesgaben 
tn  besitzen,  in  der  deutschen  Armee  soherzweiae  „der  rerkannte 
Generalstäbler"  genannt,  er  glaubt  Alles  zu  wissen  und  erreichen 
SD  können  und  muthet  deshalb  Körper  nie  Geist  Anstrengungen 
SU,  denen  er  nicht  gewachsen  ist,  er  sieht  sieh  in  weiterer  Folge 
verkannt  und  zurückgesetzt,  er  ist  nach  dem  Ausspruche  seiner 
Kameraden  nervös  oder  auch,  da  meistens  körperliche  Functions- 
atöruDgen  mit  verknüpft  sind,  ein  Hypochonder,  die  geringste 
Veranlassung  bringt  ihn  ausser  sieh,  er  qnält  sich  selbst  am 
meisten,  ohne  dieUehrigen  zu  verachonen,  magert  ab,  hat  schlaf- 
lose Nächte  und  unstete  Tage  und  ist  sich  selbst  zur  Last;  wäh- 
rend seioe  Kameraden  am  heiteren  Mittagstische  ia  unschuldiger 
Weise  seine  „Bizarrien  und  Lannen"  bewitzeln,  ist  der  Mann 
schon  wirklich  schwer  krank  nnd  macht  uns  ganz  bedentende 
Sorgen  um  seine  Zukunft;  derartige  Menschen  nehmen  ent- 
weder nach  irgend  einer  vermeintlichen  Kränkung  plötzlich 
nnd  unerwartet,  anbekQmmert  momentan  um  ihr  zukünftiges 
Weiterkommen,  ihren  Abschied  oder  endigen  auch  gar  uicbt 
selten  dnrch  Suicidium,  weuu  es  nicht  rechtzeitig  ihren  wohl- 
meinenden Freunden  oder  verständigen  Aerzten  gelingt,  sie  zu 
einem  länger  andauernden  Urlaube  und  zur  dringend  nöthigen 
Bube  und  Erholung  ihres  schon  krankhaft  afficirten  Geistes 
veranlassen  zn  können;  unter  solchen  Umständen  tritt  dann 
nicht  selten  noch  vöHige  Erholung  ein  nnd  ein  Solcher  wird 
ein  ganz  brauchbares,  wenn  auch  nicht  hervorragendes  Mit- 
glied in  seinem  Wirkungskreise. 

Ein  alter  Unteroffizier,  der  viele  Jahre  ohne  den  gering- 
sten Tadel  erhatten  zu  haben  gedient,  stets  als  ordnungslie- 
bender, musterhafter  Soldat  bekannt  und  von  seinen  Vorge- 
setzten gern  gesehen  wurde,  fängt  allmälig  an  vergeeslich  zu 
Verden  (manchmal  in  Folge  unglücklicher  häuslicher  Verhält- 
nisse jeglicher  Art) ,  unzuverlässig  im  Gegensatze  zn  seinem 
bisherigen  Verbalten,  vielleicht  sucht  er  Halt  in  der  Flasche, 
^rd  liederlich,  verlogen,  sinkt  tiefer  und  tiefer,  bis  schliess- 
lich ein  vom  Arzte  schon  längst  vorausgesehener  Tobsuchts- 
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anfall  auch  dem  LaieDBu^e  des  eigentlichen  Qrand  Beines  bis- 
herigen unerklärlichen  Verhaltene  eothUlU  und  erklärt. 

Die  sogenannte  Mauia  transitoria  ist  bei  Soldaten  im  AU- 
gemeinen  verbältaiasmässig  häutig,  leicht  erkl&'lidi  ist  es,  zu 
welchen  UnglUcksl^llen  ein  derartig  plfitslieher  Aushmob  der 
Krankheit  bei  im  Gebrauche  von  Waffen  geflbten  Leuten  unter 
Umatänden  fuhren  kann.  Seidler  ')  erklärte  dieselbe  bei  80^ 
daten  hanptsachlicb  nach  heftigen  Erhitzungen,  Alkoholniss- 
brauch  entstehend;  einen  interesBanten  Beitrag  zur  transitori- 
achen  Manie  bei  einem  Bombardier  während  eines  Weehsel- 
üeberparoxysmus  tinden  wir  in  einem  von  Erltarät ')  aus  Kiew 
erwähnten  Falle,  der  mit  Verwundung  einer  Fran  und  Selbst- 
verstümmelung des  Betreffenden  (totales  Abeebneiden  de* 
Hodensackes)  endigte. 

Die  Folie  raisonnanle,  nach  Brierre  de  BoismonI*)  ehsr 
rakterisirt  durch  den  Contraat  von  verständigem  Reden  und 
verkehrtem  Handeln  meist  in  schädlicher  Richtung  und  mit 
bedauerlichen  Folgen  findet  man  hin  und  wieder  bei  Unter- 
offizieren, deren  Beruf  der  Soldatenstand  ist;  meistentheils 
betrifft  dies  einen  elternlosen  Jungen  von  oharakteraebwaoheB 
Eltern  abstammend,  vom  Vormunde  mit  der  wohlwollenden 
Meinung  zum  Soldaten  besUmmt,  dass  er  heim  Militär  gezogen 
würde;  mehrere  Jahre  vielleicht  geht  es  ganz  gut,  dann  tritt 
die  scblumroernde  Krankheit  in  ihre  Rechte,  er  wird  liederlich, 
Strafen  folgen  auf  Strafen,  er  ist  der  Compagnie  sur  Pein,  das 
Irrsein  ist  die .  naturgemässe  Folge  seines  Waebsthnmes,  der 
Eutwickelnng  seiner  von  Hans  aus  defeeten  Anlagen,  er  ent- 
geht demselben  nicht;  in  den  meisten  Fällen  desertirt  er  nach 
irgend  einem  Vergehen,  treibt  sieh  unter  unsäglichen  Ent- 
behrungen in  allen  Ländern  henint,  tritt  in  die  Fremdenlegion 
ein,  versucht  auch  dort  wieder  vergeblich  zu  entfliehen  und 
nach  einer  Reihe  von  Jahren  finden  wir  ihn  gebrochen  an 
Geist  und  Körper,  vom  Malariafieber  durcbaencht,  im  Uilit^ 
gefängniss  wieder,  wo  er  der  Schrecken  des  ganzen  Aufsiobls- 
personals  ist,  bis  er  der  Civilbehörde  zum  Unterbringen  in  eioe 

')    lltnkt'a  Zeilechr,  för  Stailstrm  ei  künde,  88,  HfL 

>)    Allg.  Zalucbr.  f.  Psychiatrie,  XXtli.  Bd. 

*)   L'oDioo,  1868.  ,--  ■ 
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FflegeauBtall,  wo  derartige  in  jeder  Anstalt  gefUrchtete  Kranke 
aocb  gerade  nicht  sehr  gern  en)))fangen  werden,  übergeben 
wird,  Dscb  Campagne  *)  baben  Aerger,  Krankheit,  Elend,  Ent- 
täasobung,  Alkobolmiesbraueb  bei  dieser  Form  nur  die  Bedeu- 
tung von  Hfllfsnrsachen. 

Vertreter  des  sogenannten  QuemlantentbnniB  sind  beim 
Militär  noch  am  alleraeltensten ,  obwohl  auch  diese  Form  hie 
und  da  bei  Soldaten  vorgefunden  wird,  wenn  dieselben  auch 
niebt  zur  Bereicherung  der  Advokaten  beitragen,  sondern  sich 
meistens  nur  auf  fortgesetzte  dienstliche  Beschwerden  be- 
schränken und  sich  vielleicht  sogar  zu  Immediatgesuchen  ver- 
leiten lassen. 

Bei  weitem  wichtiger  und  schwieriger  zu  erkennen  sind 
die  epiteptiscben  Irrseinformen;  sind  dieselben  mit  deutlich  er- 
kennbaren Krampfanfilllen  verbunden,  so  ist  die  eigentliche 
Uiagnoae  nicht  schwer,  derartige  Leute  werden  dann  sofort 
aas  dem  Militärdienste  entlassen,  bingegen  ist  gerade  die  Dia- 
gnose dieser  Form  der  Geisteskrankheiten  beim  Soldatenstaude 
mit  ungewöhnlichen  Schwierigkeiten  verknüpft,  wenn  deutliche 
Anfalle  nicht  beobachtet  oder  verkannt  werden;  Samt ')  hat  in 
seiner  Zusammenstellung  von  40  Krankengeschichten  Ober  epi- 
leptisches Irrsein  allein  5  Soldaten  und  4,  die  kurz  vorher 
beim  Militär  gedient  hatten,  angeführt;  leider  bringt  ein  der- 
artiger Kranker  tifter  erst  eine  Zeit  lang  im  Untersuchungs- 
gefängnisB  zu,  bis  die  eigentliche  Ursache  seiner  fortgesetzten 
Dienstwidrigkeiteu  in  seiner  Krankheit  gefunden  wird,  einen 
diesbezflglichen  Fall  hat  erat  in  jüngster  Zeit  Gerlach  ')  ver- 
öffentlicht. 

Zum  Verbrecher  Wahnsinn  stellen  die  Festungsgefängoiase 
ebenso  wie  die  üefängnisse  der  Civilbehörden  ihr  C'ontingent; 
Gulsch*)  hat  in  einem  Zeiträume  von  V2  Jahren  84  Öeeleu- 
atörungen  im  Bmchsaler  f^llengefängnisae  beobachtet,  darunter 


')   Anoal.  m^d.  pijcb.  1668- 

')   I.  o.      . 

')    Irren  freand,   1879. 

')  Ueber  See)  engl  Drangen  in  Eintelhaft.  Allg.  Zeitechr.  f.  Psychiatrie, 
3CIX.  Bd.  OsiiteBkrankheit  unter  Verbreobem  BniBclien  3,5%  und  l,3«/i, 
TorkommeDd  [,Baer,  dia  (jefingnius,  1871). 


befanden  sich  allein  17  Soldaten,  die  VerbrechoD  deraelbeo 
beatandeD  grösstentheiU  in  Meuterei,  Bochrerrath,  MtyestfttB- 
beleidiguDg,  InBubordinatioD,  wiederbolter  Desertion  (seine  Sta- 
tistik fällt  in  die  Revolutionsjahre  1848  und  1840  in  Baden), 
ausBerdem  aber  auch  Raub,  Diebstahl  und  Todlschlag;  die  Zeit 
der  Strafen  war  von  2  Jahren  an  bis  zur  lebeoaläDglichen 
Dauer,  die  hervortretensten  psychischen  Erkrankungen  waren 
Melancholie  und  Tobsucht,  doch  kommen  auch  Blödsinn  und 
Dementia  paralytica  vor;  ein  Tbeil  derselben  wurde  nach  der 
Heilung  begnadigt  und  wanderte  nach  Amerika  aus;  in  der- 
selben Zeit  kamen  daselbst  unter  den  Verbrechern  der  Anstalt 
0  Selbstmorde  vor,  worunter  gleichfalls  2  Soldaten  waren. 

DasB  trotz  der  strammen  Disciplin  alkoholistischea  Irrsein 
bei  den  Soldaten  nicht  fehlt,  dafttr  sorgt  der  Überall  zunehmende 
Missbrauch  des  Alkoholgeousses,  der  den  ohnmächtigen  Kampf 
mit  dem  Laster  vorstellt  {Neiaon,  Eust,  Morel,  lUareet  a.  A.); 
am  Häufigsten  scheint  dasselbe  in  der  englischen  und  franzd- 
siscben  Armee  zu  sein  (Golonien);  Quartalssäufer  nach  Pelmann. 

Daas  auch  Formen  von  Hirnsyphilis  vorkommen,  ist  schon 
oben  erwähnt  worden;  glücklicherweise  sind  dieselben  selten, 
wenn  auch  Venus  vulgivaga  nur  zu  hSofig  ihre  Opfer  unter 
den  Kiudern  des  Mars  sich  auswählt.  Hierher  gchjiren  gleich- 
falls die  Fälle  von  Sypbilidophobie,  welche  namentlich  bei 
denjenigen,  welche  früher  dem  Ootte  der  Liebe  Jahre  lang 
fortgesetzte  Libationen  darbrachten,  kurz  vor  dem  Einlaufen 
in  den  Hafen  der  Ehe  aufzutreten  pflegt. 

Das  traumatische  Irrsein,  namentlich  im  Kriege  heobaefatet, 
tritt  entweder  io  unmittelbarem  Anscbluas  an  das  Trauma  bei 
vorher  Gesunden  ein,  oder  dasselbe  steigert  die  durch  diese 
bewirkte  Irritation  der  psychischen  Sphäre  zur  Psychose 
{Landerer ')). 

Zu  erwähnen  sind  ferner  die  psychischen  Erkrankungen 
als  Residuen  acuter  fieberhafter  Krankheiten,  wie  TypbuB, 
Variola,  Intermittens,  beim  Terminalstudium  der  Tuberknlose, 
sowie  nach  lusolation,  welche  nach  Bartent')  ganz  plötzlich 
in  den  meisten  Fällen  eintritt;  oach  Delacoux  erkrankten  1836 

■)    Bericht  fiber  die  IrreoanBialt  Göppingen,  1878. 
•)    Allg,  Ztschr.  f.  P.ychialrie,  XXXIV.  Bd. 

,    ._-_  IV,  Google 
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beim  Zuge  des  Marschalls  Bngeaad  in  Oran  bei  einer  Tempe- 
ratur von  70*0.  in  der  Sonne  1>00  Mann  auf  dem  Marsehe 
anter  ErBcheinungen  von  Uimhyperämie,  von  welchen  sieh  1 1 
in  Folge  äDgstlicher  Hallncinationen  das  Leben  nahmen, 
Grisolle  beobachtete  Melancbolie  bei  Matrosen,  die  in  heissen 
Zonen  fuhren.  fVinge ')  veröffeDtliehte  einen  Fall  von  Psychose 
bei  einem  Ofßzier  in  Folge  eines  RUckenmarbaleidcDfl,  das 
sich  derselbe  durch  eine  heftige  DurchnSssung  im  Lager  ausser- 
halb des  Zeltes  zugezogen  hatte;  Grieiinger'a  rheumatische 
Hirnaffection  findet  ihre  Bestätigung  in  zwei  Fällen  von  Sander') 
nach  acutem  Gelenkrheumatismus  bei  Soldaten  nach  Erkältun- 
gen; nach  NaehlasB  der  Oelenkaffeotion  begann  die  Gebirn- 
krankheit  (Melancholie),  desgleichen  beobachtete  6e»er*)  in  Sieg- 
burg bei  einem  ijoldaten  Psychose  mit  dem  Charakter  der 
Depression  nach  Gelenkrheumatismus,  der  in  Folge  starker 
Erkältang  aufgetreten  war;  A'eumnnn*)  fflbrt  zwei  Fälle  von 
Geistesstörung  bei  Soldaten  nach  asiatischer  Cholera  im  Jahre 
1849  an  —  ganz  plötzlicher  Ausbruch  ron  etwa  ISstUndiger 
Dauer;  Wiedemeitler  *)  Manie  in  Folge  Inanition  1870/71. 

Znm  Scblusfl  möge  hier  noch  Michia's*}  Fall  tou  Vam- 
pyrismus  bei  einem  Unteroffiziere  angefahrt  werden,  welcher 
weiblicbe  Leichen  ausgrub  und  dieselben  schändete- 

Endlich  wahre  Muster  von  senilem  Blödsinn  findet  man 
in  den  Invalidenbäusern;  und  dass  auch  die  Psychosen  des 
Puerperiums,  hysteriscbes  Irrsein  u.  s.  w.  bei  Miliülr  ihren 
Platz  einnehmen,  dafür  sorgen  die  zahlreichen  für  Bevölkerung 
in  den  Kasernen  sorgfältig  bedachten  Unteroffiziersfrauen. 

Mit  den  Oeisteskrankbeiten  mehr  oder  minder  imZusammeD- 
hang  stehende  Zustände  reihen  sich  den  obigen  an;  zunächst 
der  Morphinismus,  die  neueste  Modekrankheit  (vergl.  Fiedler, 
Birt^-Birschfeld,  Levintlein)  bat  auch  schon  seine  Vertreter 
beim  Miliar,  indem  nicht  nur  Aerzte  und  Offiziere,  ja  selbst 


>}  CbriBtiania  1856. 

^  RheDiDitiamiu  o.  Qefi«teakrRnkh.    Allg.  Zeitichr.  f.  Pijrh.  XX.  Bd. 

')  Allg.  Zeitachr.  för  Psych.  XXV.  Bd, 

*)  Lchibucb  der  Psychiatrie,   ]t)59. 

^  Berl.  klin.  WoobenRohrift  1871. 

■i  L-..,o.  ,n«l..  ,8.9.  „,,__.,G00glc 
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schon  Lszaretbgchilfen,  Unteroffiziere,  als  steten  Begleiter  die 
Injectionsapritze  mit  sich  fHhreud,  vorgefundea  wurden;  bieher 
gebort  das  Scblafwandelo,  bei  dem  scboa  mancher  Soldat  durch 
8tiirz  aus  dem  Fenster  verunglückte;  dann  die  Traumzustände 
und  Fälle  von  Schlaftrunkenheit;  während  einer  solchen  vrurde 
in  Wien  auf  der  Justtzwache  ein  Soldat  durch  einen  Korporal 
getOdtet');  hieran  scblteBst  sich  das  sogenannte  Alpdrücken 
während  des  Schlafes  (incnbus)  an;  ein  Bataillon  Franzosen 
in  einer  alten  Abtei  bei  Tropea  in  Caläbrien  einquartirt,  erhob 
sich  um  Mitternacht,  vom  Alp  befallen,  wie  ein  Mann  uod 
jagte  kopfaber  vom  panischen  Schrecken  gejagt  ins  Freie,  allen 
war  der  Teufel  erachienen,  der  sich  auf  ihre  Brust  gesetzt 
hatte;  das  Bataillon  war  nach  einem  forcirteu  Marsche  in  engen 
Zellen  auf  Stroh  gebettet  und  waren  hier  alle  dispoairenden 
Ursachen  vereinigt,  Erschöpfung,  Bchauifement,  schleohtes  Lager, 
Stickluft,  eigeuthUmliches  Miasma  in  leerstehenden  Wobnungen, 
hiezu  abergläubige  Aeusserungen  der  Einwohner  (JVtuie'}). 
Dass  endlich  cooträre  Sexualempfindungen  und  perverse  Triebe 
beim  Militär  ebenfalls  vorkommen,  darauf  deutet  der  berüch- 
tigte Ulrichs,  der  das  Geschlecht  der  Urninge  beschrieben,  in 
seiuem  PanegyricuB  auf  die  Päderastie  „Numa  Numatius"  be- 
titelt wenigstens  daiuit  an,  dasa  er  derbe  Rekrnten  zu  obigem 
Zwecke  allen  Uebrigen  vorziehe;  mir  selbst  ist  es  während 
meiner  militärärztlichen  Lauf  babu  vorgekommen,  dass  ein  i^oldat 
eine  rossige  tStule  missbraucbte. 

Da  in  einzelnen  Werken  auch  Simulation  von  Geisles- 
krankheiten  hei  Soldaten  erwjlhnt  wird,  ArHOuid')  zählt  deren 
3  auf,  so  darf  auch  dieselbe  nicht  Übergangen  werden,  obwohl 
'  ich  an  wirkliche  Simulation  bei  Soldaten  Überhaupt  nicht  re<^t 
glaube,  höchstens  wird  sie  hie  und  da  bei  abgefeimten  Festungs- 
gefangenen  bemerkt  *};  es  kommt  zwar  oft  genug  vor,  dass  Ein- 
zelne ihre  Leiden  tibertreiben,  namentlich  jedoch  auf  einen 
höheren  Pensioosbetrag  hoffende  Unteroffiziere  in  der  Zeit  ihrer 


')  Wian«  PreM«  1871. 

')  ZeiUobtift  rar  p*rah.  Aente,  3-  Bd. 

'1  I.  0. 

*)  Vätglrinur    fand    unter    13,000  Oeftutgenen    dut    siMn   SlmnUatM 

_    ..C.ÜO'MC 
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Invaliditätserklärung,  aber  notorische  Simulation  bei  Soldaten 
spukt  mehr  in  den  Köpfen  einiger  alten  Herren,  als  sie  in 
Wirklichkeit  vorkommt,  letzteren  ist  früher  wohl  aueh  schon 
einmal  hin  und  wieder  das  Ungltlck  passirt,  dass  ein  Manu 
heim  tückisch  er  Weise  seine  Simulatiun  so  weit  trieb,  da^s  er 
daran  starb;  selbstrerstäudlich  sind  hiervon  die  Simulationen 
bei  der  Aushebung:,  deren  Vorkommen  Jedermann  kennt,  aus- 
genommen; Ciaut')  hat  2  Soldaten  besobrieben. 

Jolly  berichtet  in  seinen  „Klinischen  Mittkeilungeu  über 
einige  in  Folge  des  Feldzuges  I8i0/71  entstandene  Psychosen" 
(Archiv  ftlr  Psychiatrie  III.  Bd.).  10  Fälle,  die  aus  sogenannten 
geotiscbtcD  Ursachen,  aus  dem  Zusammenwirken  der  im  Kriege 
gleichzeitig  Körper  und  Geist  beeinflussenden  Schädlichkeiten 
entstanden.  Bei  4  war  Prädisposition  zu  Geistesstörung  schon 
vor  dem  Kriege  vorhanden  und  letzterer  nur  Gelegenheits- 
uFBSche.  Bei  einem  war  die  Psychose  Folge*  von  Alkohol- 
iotoxieation,  bei  einem  in  Folge  Schussfractur  des  Unterkiefers 
mit  darauffolgenden  Kopfhauterysipel,  bei  2  in  Folge  hoch- 
gradiger Erschöpf ungBzustände,  bei  1  in  Folge  einer  Summe 
psychischer  EinnirkuDgen  theilwetsc  von  der  Heimath  aus. 
Den  Schlues  bildete  1  Fall  von  Dementia  paralytica.  Auch 
aus  dem  Feldzuge  1866  erwähnt  derselbe  kurz  6  Fälle  von 
Kriegspsychosen,  von  denen  2  Verwundete  betrafen  *). 

Hfiehten  diese  Zeilen  dazu  beitragen,  erkennen  zu  lassen,, 
dass  auch  von  Seiten  der  Militärärzte  der  Psychiatrie  und 
zwar  mit  vollem  Rechte,  wie  obige  Aufzählung  der  einzelnen 
Fälle  zeigen  durfte,  die  nothwendige  Aufmerksamkeit  geschenkt 
und  ihre  Bedeutung  Itlr  den  Soldatenstand  keineswegs  unter- 
schätzt wird;  die  Aufnahme  der  Psychiatrie  in  die  Examena- 
fächer  und  die  Erriditung  von  psychiatrischen  Kliniken  an  allen 
Hocbsohulen,  was  von  den  Irrenärzten  seit  einer  laugen  Reihe 
von  Jahren  angestrebt  wurde  und  jetzt  endlich  Auesiebt  auf  Erfolg 
zeigt,  wird  nicht  nur  fUr  die  Civil-,  sondern  such  für  die  Militär- 
ärzte in  dieser  Besiehnng  dereinst  segensreiche  Fracht«  tragen. 

')    Allg.  Zertschr.  f.  Psych.  XXXIII.  Bd. 

>)  In  sätnmtlicben  ReserTMlaiionen  ood  TereimlMsretbeD  Berlins  nod 
UngebaDg  wareo  ontar  4000  VeriraadutBD  and  Erankea  Norddfntaohlsnds  nad 
ist  faiDdUehen  Armee  13  Qaisteak ranke.   (Vom.  Zt.  tooi  39.  Nor.  1870.)    L. 


statistische  UßtersuchuDgen  über  Geistesstöningen  aaf 
Grund  der  krankheitsdauer  vor  der  Aufnahme. 


Or.  Claus 

in  Sachsen b«rg. 


Als  icli  gelegentliob  einer  anderweitigen  Arbeit  eine  An- 
zahl von  Kranken  nnaerer  Anstalt  vom  Gesicbtepiinkte  der 
Krankheitsdauer  vor  der  Aufnahme  einer  statistischeii  Prüfung 
nntervrarf,  trat  mir  ein  aufTallendes  Verh&ltnies  der  melancbo- 
liscbOD  Frauen  zu  den  Mllnnern  mit  Melancholie  entgegen, 
welches  ftr  mich  die  Veranlassung  wurde,  diese  Seite  unserer 
Anstaltastatistik  einer  eingebenden  Untersuchung  zu  unterwerfen. 
Bei  der  Prüfung  der  mir  zu  Gebote  stehenden  hierher  gehören- 
den Vorarbeiten,  Anstaltsheriebte  und  sonstigen  Litteratur  war 
es  fast  ausschliesslich  nur  der  Einfluss  der  ausBeranstaltlichen 
Erankheitsdauer  auf  die  QenesuDgsprocente,  welchen  man  zu 
genauen  Untersuchungen  und  Sc blussfol gerungen  verwertbet 
hatte.  Auch  die  jüngsten  statistischen  Untersuchungen  Bagen's 
berBcksiehtigen  nur  diesen  Punkt.  In  der  That  wird  Niemand 
verkennen,  dass  in  praktischer  Hinsicht  diese  Beziehung  unseres 
Gegenstandes  die  wichtigste  ist  und  mit  Rücksicht  aut  ihre 
bereite  so  häutig  festgestellte  und  hervorgehobene  Bedeatang 
keiner  weiteren  Bearbeitung  und  BeweisfQbrung  bedarf.  Ans 
diesem  Grunde  Itees  ich  auch  dieselbe  bei  meiner  Arbeit  gani 
ausserhalb  der  Betrachtung  und  beschränkte  mich  auf  eine 
Beibe  anderer  noch  Übrig  bleibender  Gesichtspunkte  als  Form 
der  Geistesstörung,  QeBoblecbt,  Civilstand  d.  s.  w.  —  Allerdings 
war  ich  mir  dabei  bewnsst,  etwas  in  praktischer  Hinsieht  an- 
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mittelbar  zu  Verwerthendes  nicht  zu  liefern,  docb  glaubte  ich 
mich  daKa  im  Anschlusa  an  Hagen  durch  die  Ern&gung  be- 
rechtigt, dass  die  Statistik  nicht  allein  im  Dienste  des  gemeinea 
NdtzlichkeitapriDcipe  zu  stehen  braucht,  sondäm  auch  von  rein 
wiasenBohafllicbem  Staadpankte  ans  als  lebenafähig  und  befruch- 
tend zu  betrachten  ist  Stets  wird  es  ibr  erlaubt  sein  mtlBsen,  auch 
ohne  ßerdckaichtigung  der  Frage  —  wozu  kann  dies  nutzen?  — 
die  Regel  in  den  ErBcheinungen  festzustellen  und  ihre  Gesetze 
zu  erforschen.  —  Ais  Material  Htr  meine  Arbeit  habe  ich  ein- 
mal benutzt  diejenigen  Kranken,  welche  von  I8T1  bis  1878  in 
der  hiesigen  Anstalt  zur  Aufnahme  gelangten  and  Qber  welche 
die  vereinbarten  Zählblättchen  ausgenillt  worden  sind.  Ausser- 
dem habe  ich  aus  einer  Reibe  von  Anstaltsbericbten ,  soweit 
es  möglich  war,  die  hierher  gehörigen  Zusammenstellungen  an- 
gefertigt und  zar  Vergleicfaung  herangezogen.  Es  kamen  durch- 
l^gig  nur  die  ersten  Aufnahmen  and  die  wiederholten  mit 
vorhergegangener  Genesung  zur  Anwendung. 

Tab.    I. 


1. 

2. 

3. 

4 

8.cb»eT.lerg 

nien>D 

Bioghorg 

N«DlUdt- 

AnüiAhmc. 

1871-1878. 

1843-1862. 

1872-1874. 

Ebcrswmlde 
1872-1876. 

InSumm  774 

In  Summ.  3691 

in  Summ.  44] 

in  8amm.  744 

-1     Mon. 

1S.9  Proo. 

12.9  Proc. 

93,7  Proc. 

10,1  Proc. 

2-3        . 

20.2     . 

20.8     , 

28.8    . 

11.4     . 

4-6        , 

13.8    . 

14,3     , 

15,1     . 

12.6     . 

7     12      . 

13.2    , 

15.S     .. 

14.5    . 

18,3     . 

Im  2.  Jahre 

6,1     - 

9,6     , 

1,7    . 

15,2     , 

Ueber  2  Jahre 

24.1     . 

27,0     . 

5.1     , 

30,6     . 

Unbutimmt 

2,7     , 

1,1     . 

1,8    , 

Tab.  I.  enth&lt  die  procentariscfae  Vertbeilung  der  Anf- 
Bsbmen  ohne  Berücksichtigung  anderweitiger  Gesichtspunkte, 
als  Geschlecht,  Form  etc.  auf  die  verschiedenen  Ünterabtheilun- 
gen  der  ansseranstaltlicben  Krankheitsdauer  fUr  SachseDberg, 
Illenau,'  Siegbnrg  und  Neustadt -Eberswalde.  Ihre  Neben- 
einanderstellnng  erfolgte  hauptsächlich  mit  Rücksicht  auf  die 
relativ  grosse  Anzahl  von  Kranken,  welche  sie  aufweisen. 

Bei  einer  Vergleicfaung  der  einzelnen  Zahlen  stellen  sich 
für  die  verschiedenen  Anstalten  nicht  anweaentliche  Differenzen 
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berane.  Am  stUrbsten  ist  dies  ansgepräirt  bei  der  ersten  nnd 
zweiten  Rubrik,  welche  Kranke  mit  einer  Krankheilsdaaer  bis 
EU  3  Monaten  enthalten  und  bei  der  f>.  und  H.  Rubrik  d,  h. 
Kranke,  welcbe  Über  2  Jabre  krank  sind. 

Bei  3  Anstalten  —  n&mlich  Saebseober^,  lUenaa  and 
Neustadt-Eberswalde  —  f^llt  die  hScbste  ZabI  der  Aufnahmen 
in  diejenige  Unterabtheilung:,  welche  die  Fälle  mit  einer  Daner 
Über  2  Jahre  enthAlt,  während  Siegburg  ftlr  dieselben  eine 
sehr  geringe  Summe  aufweist.  Jene  Anstalten  stimmen  weiter 
darin  tlberein,  dass  die  kürzeste  Krankheitsdauer  (I.  Rubrik) 
niedrigere  Procents&tze  darbietet  als  die  näebstfoigende  Ab- 
tbeilnng  von  1' — 3  Monaten.  Am  stärksten  ist  diese  Diffsrois 
in  Illenau  mit  7,9  ansgesprocben,  am  schwäehsten  bei  Sachsen- 
berg  mit  0,3.  Günstig  dagegen  liegt  in  dieser  Beziehung  du 
Verhältnise  ftlr  Siegburg,  indem  die  erste  Rubrik  die  zweite 
um  4,9  Übertrifft.  Ueberbaupt  ergiebt  sieb  ßr  Siegbarg  ein 
höchst  gIluGtiges  Gesammtresultat,  isdem  die  I.  Rubrik  unter 
allen  die  meisten  Kranken  aufweist,  d.  h.  ihr  dieaelben  am 
raschesten  nach  dem  Ausbruch  der  Krankheit  zugeführt  wurden. 


Tab. 

II. 

Klingen. 

UnbDs 

■  Cirhfeld 

vor  a<r 

nfiiKtw 

1875-1877. 

bei  Hslla 

ADrDkhm«. 

1877. 

1962-1867. 

in  Samm.  115 

1 

in  Summ.  310 

-1     Mon.    . 

29,5 

16,5 

6.1 

2-8       ,      . 

18,3 

29.4 

13,3 

4-6       .      . 

8,7 

25,2 

18,1 

7-12      .       . 

13,9 

15,1 

16.1 

la>  2.  J.br.    . 

9.6 

„,» 

20,0 

Ueber  2  Jibre    . 

19,1 

26,5 

Unleitimmt     .    . 

0.1 

Die  zweite  Tabelle  giebt  uns  eine  (Jeberaieht  der  Anf- 
nahmen  von  3  Anstalten  mit  wesentlich  kleineren  Zahlen.  Auok 
hier  gehen  die  Resultate  nicht  unbeträchtlich  auseinander,  äo 
zeigt  KlingenmOnster  —  allerdings  nur  fttr  den  Zeitraum  eines 
Jahres  —  ein  sehr  günstiges  Verhalten,  indem  die  Erankai 
mit  der  kürzesten  Erankbeitsdauer  den  hSch^n  Procentsati 
aufweisen,   nämlich  Über  ein  Viertel  sAuuntlicher  Auüiahoan 
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betrageo.  Uogttufltig  lautet  dagegen  das  Resultat  in  dieser 
Hinsicht  für  Lenbua  and  Garlsfeld.  Besonders  aogHnstig  stellt 
sich  Carlsfeld  noefa  dadurch  heraus,  dasB  bei  ihm  die  erste 
Rubrik  ttberhaupt  die  am  niedrigsten  bezifferte  ist  und  die 
Mehrzahl  der  Aufnahmen  in  die  beiden  letzten  Unterabtheilun- 
gen  ti\\t. 

Bei  der  Beurtheilung  dieser  so  verschiedenen  Resultate 
ist  indessen  nicht  zu  fiberseheo,  das»  die  beiden  Anstalten, 
welche  die  gttnstigsten  Verhältnisse  aufffeisen,  nämlich  Sieg- 
burg nnd  ElingenmUnster,  diejenigen  sind,  bei  denen  sich  die 
zur  Verwertbung  gekommenen  Aufnahmen  auf  die  kleinsten 
Zeiträume  von  1  und  ii  Jahren  vertheilen.  Bei  den  übrigen 
Anstalten  haben  wir  es  dagegen  mit  Zeiten  von  3,  4.  8,  15 
und  20  Jahren  zu  thun  und  handelt  es  sich  grade  bei  dem 
am  ungünstigsten  gestellten  Carlsfeld  um  einen  fHufzehnjährigen 
Zeitraum.  Trotzdem  bleiben  aber  noch  eine  Reihe  von  Diffe- 
renzen bestehen,  deren  Erklärung  Schwierigkeiten  darbietet. 
So  zeigt  Neustadt- Eberswalde  bei  einem  Zeitraum  von  nur 
4  Jabren  von  allen  Anstalten  die  höchste  Zahl  derjenigen 
Kranken,  welche  erst  nach  zweijähriger  Krankheitsdauer  zur 
Aufnahme  gelangten  und  auch  die  Differenz  zwischen  der  ersten 
nnd  zweiten  Rubrik  lässt  sich  fQr  die  verschiedenen  Anstalten 
nicht  wohl  in  ein  bestimmtes  Verhältniss  zu  der  Anzahl  der 
verwendeten  Jahrgänge  bringen.  Es  bieten  hier  z.  B.  Leuboa 
und  Neustadt- Eberswalde  bei  3  und  4  Jahren  Zahlen  vod 
10,9  nnd  !„'}  pCt. 

Der  Werth,  welcher  solchen  Berechnungen,  wie  sie  den 
Tabb.  I  nnd  II  zn  Grunde  liegen,  zukommt,  ist  Belbstverständ- 
licb  weniger  ein  allgemein  wissenschaftlicher  als  vielmehr  ein 
praktischer  und  localer.  Die  dabei  gewonnenen  Resultate 
sagen  uns  in  erster  Linie,  wie  bald  ein  bestimmtes  Land, 
Provinz,  Stadt  u.  a.  w.  ihre  Geisteskranken  in  die  Anstalt 
schicken.  FOr  den  Fall,  dass  sich  hierbei  ungOnstige  Resul* 
täte  herausstellen,  d.  h.  die  Fälle  mit  langer  Kranbeitsdauer 
an  Zahl  Dberwiegen,  wird  dies  mit  Rücksicht  anf  die  erwiesene 
prognostische  Bedeutung  der  ausseranstaltlichen  Krankheitsdauer 
eine  Anfford^oing  bilden,  den  Ursachen  dieser  Erscheinung 
naehzuforscben  und  womöglich  Abhftife  zu  verschaffen.     Die 


Mögliebkeit,  die  sieh  berauastelleodeD  angfinstigen  Resultate 
durch  äussere  Mittel  als  Verbreitung  ratioaeller  Ansicbten  Hber 
das  Wesen  und  den  Nutzen  der  Anstalten,  Erleichterung  der 
Aufnahme  u.  s.  w.  fUr  spätere  Zeiten  in  bessere  umzuwandeln, 
bildet  weiter  einen  Gesichtspunkt,  aus  welchem  vorläufig  sol- 
chen Zusammenstellungen  ein  auf  bleibenden  Werth  Anspruch 
machendes  wissenschaftliches  Ergebniss  noch  nicht  entnomraeo 
werden  kann. 

Ein  solches  Ergebniss  steht  indessen  sofort  in  Aussicht, 
wenn  die  Eintlieilung  nach  dem  Geschlecht  der  Kranken  vor- 
genommen wird.  Nun  muss  sich  fllr  uns  a  priori  die  Möglich- 
keit herau^tellen ,  die  gewiss  allgemeines  Interesse  bietende 
Frage  zu  lösen,  welches  Geschlecht  fuhrt  seine  geistig  Ge- 
störten am  ehesten  in  die  Anstalt?  —  Man  könnte  hier  aller- 
dings den  Einwand  erheben,  dass  eine  solche  Untersuchung 
mit  Rücksicht  auf  die  oben  erwähnte  mögliche  Verbessemng 
der  in  Rede  stehenden  Verbältnisse  nur  geringen,  vielleicht 
gar  keinen  Werth  darbietet.  Dagegen  Ifisst  sich  indessen  Fol' 
gendes  anfuhren.  Einmal  muss  wohl  angenommen  werden, 
dass  die  zn  einer  Verbesserung  einzuschlagenden  Wege  in  der 
Mehrzahl  ihre  Wirkung  gewiss  in  gleicher  Weise  auf  beide  Ge- 
schlechter zur  Geltung  bringen  werden,  ebenso  wie  dies  bei 
des  meisten  ungünstigen  Momenten  der  Fall  sein  wird.  Die 
Zeit  endlich,  in  welcher  das  bier  zu  erstrebende  Ideal  zur  Ver- 
wirklichung kommen  wird,  d.  h.  sämmtliche  Aufnahmen  näm- 
lich entweder  sofort  oder  sehr  bald  nach  dem  Eintreten  der 
Erkrankung  erfolgen  werden  und  so  eine  Vergleichung  beider 
Geschlechter  nicht  mehr  ntftbig  sein  wird,  liegt  sicher  noch  in 
so  weiter  Ferne,  dass  unsere  Untersnohungeo  nicfat  Überflüssig 
erscheinen.    - 

In  Tab.  III.  haben  wir  eine  solche  nach  dem  Geschlecht 
zusammen  gestellte  Uebersicht  der  Aufnahmen  sftmmtiidier 
7  Anstalten.  Bei  5  derselben,  Sachsenberg,  Illenan,  Neustadt- 
Eberswalde,  Klingenmtlnster  und  Carlsfeld  finden  wir  nur  bei 
den  Männern  fUr  die  erste  Bnbrik,  also  die  Fälle  mit  dar 
kürzesten  Krankheitsdauer  vor  der  Aufnahme  einen  bSberen 
Procentsatz,  als  dies  bei  den  Franen  der  Fall  ist  Der  Unter- 
Bcbied  ist  zum  Theil   nur  ein  sehr  geringer,  so  fbr  Ulenan 
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TS 

b. 

ni. 

S«chien- 

berg 
io  Samn» 

774.  ■ 

Illeniu 

Siefiborg 

Neiuttdt- 

Eb«ra- 

KlingcD- 

C»rUf«ld 

Kraokheitü' 
duer  TOI  der 
iDfnkhDie. 

in  Pnmm. 

3691. 

iii  Summ« 
441. 

w<Jd« 

in  Samm> 

774. 

>D  Summa 
115. 

Leobaa 
? 

in  Summ« 
310. 

M.     Pr. 

~m7 

Fr. 

M. 

Fr. 

M.  1  Fr. 

M. 

Fr. 

"mT 

^ 

M. 

Fr, 

pCc. 

pCi. 

pCl. 

pCt 

pCi. 

pCl. 

pCt.jpCl 

pfJt. 

pCt. 

pCt. 

pC. 

pCt. 

pCt. 

bis  1      UoD 

22,1 

17,5 

13,4 

12.1 

30.2 

37.5 

10.2;    S,9 

32,8 

26,3 

13,8 

22,8 

7,0 

4,5 

2-3 

17.« 

22,8 

20.9 

20.2 

25,8 

32.3 

ll,7|ll,l 

13.Ö 

22,8 

25,9 

31,9 

12,0 

15,4 

4-6 

10,6 

17,5 

13,9 

14,3 

16,1 

13,8 

ll,3|  14,2 

10.4 

7,0 

27,3 

23,6 

18,5 

17,3 

7-12      , 

11,6 

15,0 

16,3 

14.1 

i7,a 

11,7 

19,0  17,1 

15,5 

12  3 

1S,2 

14,0 

15,5 

17.3 

In.  2.  J-lire 

6,8 

5,3 

!n.8 

10.1 

2.9 

0,9 

19.0  11,9 

6,9 

lol!'«'« 

"7.7 

20,5 

19,1 

Ueb.  3.  Jahn 

26.8 

20,8 

24,7 

29.2 

6,2 

3,5 

28.0i  33.7 

18,9 

26,5 

26,4 

4,3 

1,1 

- 

~ 

1,6 

0,3 

1,8    1,8 

1,7 

- 

- 

- 

"~ 

1,3  pCL,  fUr  Heusladt-Eberswalde  0,3  pCt.,  etwas  höher  sind 
Sacheenberg,  KliogenailluBter  und  Carlsfeld  mit  4,6,  6,&  and 
2,5  pCt  anfgeftlbrt.  Gtlostige  Resultate  für  die  Frauen  zeigen 
nur  Siegburg  und  Leubus,  beide  allerdings  mit  Terhältniss- 
mäsBig  bedeutenden  Zahlen :  so  Siegburg  mit  7,3  und  Leubus 
mit  9,0  pCt  Differenz.  Bei  den  ersten  &  Anstalten  Bind  mit 
AuHiaiinie  von  Klingenmtlnster  die  böchaten  Zahlen  in  der 
6.  Rabrik  d.  h.  Krankheitsdauer  aber  2  Jabre  enthalten.  Nur 
Saehaenberg  weist  i^r  die  Frauen  die  grösste  Zahl  in  der  Ra- 
brik roD  2 — 3  Monaten  auf.  Von  den  drei  Übrigen  fiberwiegea 
bei  zweiw  —  Ulenau  und  Neustadt-Eberswalde  —  in  der 
6>  Rubrik  die  Frauen  mit  4,ö  und  5,7  pCt,  bei  Carlafeld  stehen 
sie  nur  am  0,1  pCt-  hinter  den  Männern  zarück.  Bei  Klingen- 
münster  entfallen  fbr  beide  Oesofalecbter  die  hdohsten  Procent- 
sät^  aof  die  erste  Rubrik.  Dasselbe  Verhalten  findet  sich  bei 
Siegburg;  wfibrend  Leubus  fDr  beide  Geachlecbter  die  grössten 
Zahlen  in  Rubrik  2  und  3  enthält  —  Es  hat  sich  also  ergeben, 
daas  Ton  7  Anstalten  5  fUr  die  MKnner  ein  zeitigeres  Ueber- 
ftlbren  in  die  Anatalt  aufweiaeo,  dagegen  nur  zwei  eu  Gunsten 
der  Frauwi  sprechen.  Man  wird  sich  selbstveratttudlieh  bäten 
niltasen,  dieses  Kesultat  zu  einer  fUr  die  Männer  ganetig«! 
Regel  zu  verwerüien.  Dazu  sind,  wie  bereits  hervorgehoben 
worden  ist,  die  gefundenen  Differenzen  zum  Theil  zu  gering 
und  wird  aneb  der  verschiedene  statistiache  Werth  der  zur  Be* 
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recboang^  gekommeBeo  grossen  und  kleinen  GesamnitziAIen  zu 
bedenken  s^n.  Zn  einer  Entscheidung  sind  durehaus  soeb 
weitere  Ußteraucbungen  wUnschenawertb. 

Die  nachfolgenden  Untersuchungen  babeo  das  Verfa&ltniBa 
der  Tersohiedenen  Formen  der  Geistesstörung  zn  der  Erank- 
beitsdauer  vor  der  Auinahme  zum  Gegenstand.  Es  konnten 
hierzu  nur  die  Angaben  von  4  Anstalten  —  Sachsenberg,  lUenau, 
Siegburg  und  Neustadt-Eberewalde  —  sofern  es  sich  um  grossere 
Zahlen  bandelt,  —  benutzt  werden.  —  Bei  Leubas  und  CarU- 
feld  fehlten  die  bierhergebörigen  ZusammeostelluDgen,  Elingen- 
mnnster,  auf  welches  später  noch  zurücksukommen  ist,  bot  nur 
kleine  £ahlen  dar.  — 

Von  den  Formen  kamen  zur  Verwendnng  Melancholie, 
Manie,  Paralyse  und  secundare  Seelenstöruugen.  Der  letzte 
Sammelbegriff  wurde  an  Stelle  von  Wahnsinn,  Verrttcktheit, 
Blödsinn  n.  s.  w.  gewählt,  um  eine  zu  grosse  Zersplittening 
zu  vermeiden.  Der  Einwand,  auf  diese  Weise  vielleidit  eine 
nicht  unbetrfichtliche  Anzahl  tou  Formen,  welche  man  in  der 
Neuzeit  aufgestellt  hat  und  die  man  den  primären  zasählra 
kann  und  mnss,  als  primäre  Verrücktheit,  primärer  Blödsinn  elo., 
an  unpassbuder  Stelle  untergebracht  zu  haben,  durfte  nach 
meiner  Ansicht  nicht  allzusehr  ins  Gewicht  fallen.  Es  ist  als 
wahrscheinlich  anzunehmen,  daas  ein  grosser  Theil  derwiben 
unter  den  primären  Formen  der  Manie  und  Melancholie  mit 
enthalten  ist  —  und  andererseits  diejenigen  Fälle,  welche  tob 
den  primären  Formen  zu  den  secundären  gestellt  sind,  von 
der  Melancholie  und  Manie  Tielleicht  in  gleichem  Verhftlttiisse 
entnommeD  worden  sind.  Idiotie  and  Imbeeillität  bedarfea 
keiner  besonderen  Erwähnung,  da  dieselben  bei  sänutliehen 
Anstalten  der  Rubrik  6  angebßrten,  indem  sie  entweder  ange- 
boren oder  sehr  frOhzeitig  erworben  waren.  Die  SeetonitOraog 
mit  Epilepsie  soll,  der  verhältnissmässig  geringen  Zahlen  wegen, 
in  einer  besoodereu  Tabelle  zusammengestellt  werden. 

Betraohton  wir  uns  nun  Tab.  IV  genauer  ond  soehen  wir 
die  Frage  zu  beantworten,  welche  Form  bietet  fttr  die  erit« 
Rubrik  den  grössten  Procentsatz  im  Verhältnis!  eq  den 
anderen,  so  ergiebt  sich  ohne  Weiterei,  daas  diese 
Stelle  der  Manie  zukommt     Bei  sämmtlidien  4  Anstalten 
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zeigt  diese  Form  nicht  unweBentlich  höhere  Proceutzablen  aU 
die  Melancholie,  secundJire  Seelenstörung  und  Paralyse.  Der 
durchschnittliche  Procentsatz  sämmtlicher  4  Anstalten  beträgt 
bei  der  Manie  41,9;  es  folgen  dann  Melancholie  mit  16,6,  Pa- 
ralyse mit  13,1  und  secuudäre  Seelenstörungen  mit  5,1-  —  Für 
die  3  letzten  Classen  bieten  die  einsclnen  Procentzahlen  bei 
den  verschiedenen  Anstalten  einige  Schwankungen,  indem  z.  B. 
bei  der  Melancholie  Illenau  hinter  der  bei  der  Paralyse  in 
Siegburg  verzeichneten  Zahl  'zurücksteht  und  ebenso  die  Paralyse 
zum  Theil  den  secundären  Seelenstörungen  nachsteht.  Trotz- 
dem sind  aber  die  Zahlenverhältnisse  deutlich  genug  ausgeprägt, 
um  den  drei  Formen  ihre  oben  zuei-tbeilte  Beihcnfolge  in  der 
Tabelle  zu  sichern. 

Ist  nun  so  der  relative  Werth  der  einzelnen  Formen  za 
einander  in  Bezug  auf  die  wichtige  erste  Rubrik  ermittelt,  so 
bleibt  noch  übrig  die  Vertheilung  sämmtlicher  Fälle  jeder  ein- 
zelnen  Form  auf  die  verschiedenen  Abtheilungen  der  ausser- 
anstaltlichen  Krankheitsdauer  festzustellen.  Es  bandelt  sich  in 
der  Hauptsache  um  die  Beantwortung  der  Frage,  in  welcher 
Rubrik  weist  eine  bestimmte  Form  die  meisten  Kranken  auf? 
Bei  der  Manie  fallen  die  meisten  Aufnahmen  in  die  erste 
Rubrik,  ausgenomtnen  allein  Illenau,  bei  welchem  die  zweite 
Unterabtheilung  —  2 — 3  Monate  —  den  höchsten  Procentsatz 
31,9  aufweist,  welcher  jedoch  nur  um  2,3  hinter  dem  der  ersten 
Rubrik  znrQckbleibt,  während  bei  den  drei  Übrigen  Anstalten 
die  erste  Rubrik  die  zweite  um  viel  grössere  Zableo  Oher- 
Bchreitet  (11,5,  22,5  und  10,5  pCt.).  —  Die  Melancholie  bringt 
die  höchsten  Procentsätze  in  der  zweiten  Rubrik  and  steht  die 
erste  zum  Theil  nicht  unbeträchtlich  hinter  dieser  zurück,  so 
Illenau  mit  16,0  nnd  Siegburg  mit  9,1.  Nur  Neustadt-Ebers- 
walde macht  hier  insofern  eine  Ausnahme,  als  die  hüchste  Zahl 
auf  die  3.  Rubrik  (4 — 6  Mod.)  fällt,  doch  ist  auch  hier  die  erste 
Unterabtheilung  mit  einem  niedrigeren  Procentsatz  noth^,  als 
die  zweite  und  bleibt  auch  noch  hinter  der  vierten  (7— 12  Mon.) 
Um  6,5  stehen.  Die  Paralyse  hat  ihre  grössten  Sätze  ohie  Aus- 
nahme in  der  4.  Rubrik  (7—12  Hon.);  die  seonodären  Seeten- 
stSrungen  bei  sämmtlichen Anstalten  in  der  6.  Rubrik  (Ober  2J.). 
Bei  jener  beträgt  der  darchschnittiicbe  Procentsats  27,9,  bei 
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(tieser  47,H.  —  Es  folgen  also  auch  bier  in  derselben 
Keibeufolge  wie  oben  aofeinanäer:  Manie,  Melan- 
cbolie,  Paralyse  und  secundäre  Seelenstdrung. 
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Tab.  V  enthält  die  nach  den  FormeD  und  Qescblecbtern 
geordneten  Aufnabmen  von  KHogeuDiftoster.  Vor  der  Hand 
inleresairt  uns  nur  die  3.  Längsreihe  jeder  Form,  welcbe  die 
Summe  beider  Geschlecfater  begreift.  Das  Verbältniss  der 
einzelnen  Formen  zu  einander  in  Bezug  auf  die  erste 
fiubrik  entflpricbt  den  aus  Tab.  IV  sieb  ergebenden 
Uesultaten,  indem  auch  bier  Manie,  Melancholie,  Pa- 
ralyse und  secundäre  Seelenstörung  aufeinander  fol- 
gen. Ebenso  stimmt  die  Vertbeilung  der  einzelnen  Formen 
auf  die  verBchiedenen  Rubriken  der  Krankheitsdauer  vor  der 
Aufnahme  mit  Tab.  IV  ttberein,  mit  Ausnabme  der  Melancholie, 
welche  den  bdebsten  Procentsatz  in  der  ersten  Kubrik  aufweist, 
jedoch  Bo,  dass  sie  mit  demselben  noch  immer  aebr  beträcht- 
lieh  der  Manie  naofasteht  (um  31,1  pGt.).  — 

FUr  die  äeelenatörung  mit  Epilepsie  konnte  ich  nur  ron 
Sacbsenberg  und  Neustadt-Eberswalde  zu  einem  Vergleiche 
noch  genügend  grosse  Zahlen  entnehmen.  Die  Vertbeilung 
derselben  auf  die  vcrscbiedeoen  Kubriken  zeigt  Tab.  VI.  Aus 
derselben  gebt  bervor,  dses  diese  Form  bei  beiden  Anstatten 
die  meisten  Aufnahmen  nach  mehr  als  zweijäbi-iger  Krankbeita- 
dauer  <6.  Rubrik)  liefert. 

Uie  Resultate,  welche  sieb  aus  unseren  Tabellca.fnr'  die 
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eiDzetoen  Formen  id  Bezog  auf  die  raacbere  oder  langsamere 
UeberfUhruDg  dereelben  in  die  Anstalten  ergeben  haben,  Ueten 
wohl  oichts  Anffallendes,  wenn  man  die  Natur  der  verachie- 
denen  Krankbeitsgruppen  und  die  Art  and  Weiae,  in  welcher 
sie  in  der  M^rzahl  der  Fftlle  znm  Ausbruch  gelangen,  bedenkt 
Die  tobsBcbtigen  Kranken,  deren  Htürung  in  der  Regel  xiem- 
!ieh  pl&tzlich  und  meistens  von  Anfang  an  mit  allen  Schreokeu 
der  Manie,  als  lautes  Toben,  wilde  ZerstOrangssucfat  u.  s.  w. 
einzusetzen  pflegt,  werden  die  Angehörigen  selbetrerstHndlieh 
so  schleunig  als  mdgliofa  aus  ihrer  Mitte  zu  entfernen  saefaen 
und  der  Anstalt  überweisen.  Hieiu  kommt  noeh,  daas  das 
Unsinnige  und  alle  BOeksicbten  des  Anstandes  nnd  der  Sitte 
verletzende  Gebahren  dieser  Kranken  anch  den  Laien  sehr 
bald  ala  Zeichen  von  Geistesstdmng  ersobeiaen  werden.  Anden 
TerhMt  es  sich  bierin  mit  der  Meltuicholie.  Ihr  so  häufig  nur 
mit  leichter  Veratimmung  auf  körperlichem  und  geistigem  Ge- 
biete eintretender  Beginn  nnd  ihr  nicht  selten  sehr  langsamer 
Verlanf  lasaen  oft  längere  Zeit  den  Verdacht  einer  bestehenden 
Psychose  nicht  aufkommen  und  es  ist  bekannt,  wie  grade  bei 
dieser  Form  die  Ansicht  der  Angehörigen,  dnrch  Zerstrennngea 
allerlei  Art,  als  Reisen,  gesellschaftliche  Vergnügungen  u.  s.  w. 
oder  durch  Wasserkuren  die  Termeintliche  leichte  Verstimmung 
zu  heben,  die  Uebersiedelung  der  Kranken  in  die  Anstalt  binfig 
Uooate  lang  verzögert.  Trotzdem  treten  aber  bei  dieser  Form 
noch  oft  und  rasch  genug  Erseheinnngen  so  plötzlicher  und 
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gewaltsamer  Art  auf,  als  entsehiedeoe  N&hmngsverweigeruDg, 
energigche  Selbstmordrersuche  etc.,  dass  die  schleunige  Auf- 
nahme ia  die  AnstaU  zur  uDabweisbarea  Nothwendigkeit  wird. 
Dieser  Umstand  ist  es  denn  wohl  auch,  welcher  der  Melan- 
cholie deu  zweiten  Platz  nach  der  Manie  versohafi).  —  EUn 
ähnliches  Schicksal,  wie  der  Melancholie  wird  nun  auch  der 
Paralyse  häufig  zu  Theil.  In  vielen  Fällen  werden  bei  derselben 
die  leichte  Gedächtnissschwäche,  die  massige  reizbare  Stimmung 
and  die  mancherlei  geringgradigen  Verändernngen  auf  körper- 
lichem und  seelischem  Gebiete,  womit  diese  Krankheit  in  der 
Mehrzahl  der  Fälle  auftritt,  nicht  als  das  erkannt,  was  sie  in 
Wirkliohkeät  sind,  nämlich  Zeichen  der  traurigsten  von  allen 
Störungen  des  Geistes.  So  kommt  es,  dass  man  ebenso  wie 
bei  der  Melancholie  oft  durch  monateUnge  Versuche  die  ver- 
meintliche gemfltbliche  und  nervöse  Verstimmung  zu  ver- 
scheuchen gedenkt,  bis  ein  plötzlicher  Ausbrach  von  Erregung 
den  Angehörigen  die  Augen  öffnet  und  den  sich  draussen  un- 
möglich machenden  Krauken  der  Anstalt  zufuhrt.  Bei  einem 
andern  Theil  der  Paralytiker,  bei  denen  im  Beginn  der  Krank- 
heit besonders  ein  gesteigerter  Thätigkeitstrieh,  Vergnügungs- 
sucht, Neigung  zu  planlosem  Umhertreiben  und  zu  Aneignung 
fremden  £igNithums  zu  Tage  treten,  wird  man  nicht  selten 
eher  an  tadelnswerthe  und  strafbare  willkltrltche  Handlungen 
gastig  gesnnder  Menschen,  als  an  die  Aeusseningen  von  psy- 
chisch Gestörten  denken  und  oft  genug  sind  es  daher  die  Ge- 
richte, mit  welchen  diese  Unglücklichen  in  Bertthrung  kommen, 
ehe  man  das  wahre  Wesen  ihres  Zustandes  erkennt.  Die- 
jenigen Paralytiker,  welche  sehr  bald  nach  der  Erkrankung 
zur  Aufnahme  gelangen,  sind  meist  solche,  bei  denen  die  Stö- 
TUDg  von  Anfang  an  den  Charakter  einer  starken  tobsttehtigeu 
Erregung  zeigt  Die  secondären  Seelenatärungen  nehmen,  wie 
wir  gesehen  haben,  den  vierten  Platz  ein;  die  Mehrzahl  ihrer 
Knuten  wkd  der  Anstalt  nach  einer  Krankheitsdauer  von 
mehr  als  2  Jahren  zugeiUhrt  Der  Grund  hiervon  ist  nicht  aus- 
Bcbliesslich  in  dem  W-esen  dieser  Krankheitsgruppen  zu  suchen, 
wenn  auch  das  im  Allgemeinen  ruhige  und  lenksame  Verhalten 
ba  denselben  eher  ein  jahrelanges  Verweilen  ausserhalb  der 
Anstalt  ermöglicht.  Zu  einem  nicht  geringen  Theile  aber  werden 
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wir  es  bei  dieser  Gruppe  mit  tHllen  zu  tbao  haben,  welche 
anfangs  als  wenig  stUrmische  und  primSre  Erkrankungen  aof- 
tralen,  bei  der  Abneigung  der  Angehürigcn  vor  der  IrTenanetaH, 
der  Scheu  der  Gemeinden  vor  den  Unterhaltungskosten  und 
aus  sonstigen  GrUnden  der  Anstalt  nicht  rechtzeitig  zugeschickt 
wurden  und  so  in  ein  terminales  Stadium  tibergingen.  Den- 
selben Platz  wie  die  secundären  Störungen  nehmen  die  epilep- 
tischen Psychosen  und  die  Imbecillität  und  Idiotie  ein.  Der 
Grnnd  hierfür  liegt  klar  genug  zu  Tage.  Die  ersteren  sind  in 
der  Mehrzahl  der  Fälle,  die  letzteren  ausschliesslich  angeborene, 
oder  in  früher  Jugend  erworbene  Zustünde. 

Kb  würde  nun  zunächst  die  Beantwortung  der  Frage  folgen, 
in  welcher  Weise  das  Geschlecht  bei  den  Formen  die  Ver- 
tbeilung  auf  die  einzelnen  Rubriken  der  auseeranstaltiieben 
Krankheitsdauer  beeinflusst?  Diese  Verhältnisse  sind  für 
Sacfasenherg,  Illeuau,  Siegburg  und  Neustadt- Eberswalde  in 
den  Tab.  VII  und  VHI  dargestellt.  Beginnen  wir  mit  der 
Vergleichung  der  einzelnen  Anstalten  in  Etezug  aof  die  wich- 
tigste Rubrik,  die  erste,  also  diejenige,  welche  die  Fälle  mit 
der  kürzesten  Krankheitsdauer  enthält,  so  finden  wir,  dass 
die  m-elancholiachen  Frauen  in  dieser  Beziehnng  fast 
durchgängig  ungünstiger  gestellt  sind  als  die  an  Me- 
lancholie erkrankten  Männer.  Der  durchschnittliche 
Procentsatz  beträgt  hier  ftlr  die  Aufnahmen  der  H&oner  2I,S, 
fUr  die  Frauen  tC,0.  —  Bei  den  einzelnen  Anstalten  stellen 
sich  grösstentheils  noch  v[el  beträchtlichere  Differenzen  heraus. 
So  zeigen  die  Männer  bei  Sachsenberg  ein  Uebergewiobt  von 
[8,0  pCt,  bei  Siegburg  von  7,0  pGt.  und  hei  Nenstadt-Ebers- 
walde  von  15,4  pCL  Nur  Illeuau  macht  eine  Ausnahme,  in- 
dem bei  ihm  die  Männer  um  den  Jedoch  nnr  kleinen  Procent- 
satz von  0,3  hinter  den  Frauen  zurBckstehen.  Dagegen  spricht 
Klingenmünster,  dessen  hierhergehörige  Verhältnisse  Tab.  V 
enthält,  wieder  mit  12,5  pCt.  Ueberschnss  zu  Gunsten  der 
Männer.  Wenden  wir  uns  jetzt  zu  einer  PrHfung  der  Ver- 
theiluDg  sämmtlicher  Fälle  der  einzelnen  Anstalten  mit  Berück- 
sichtigung des  Geschlechts  auf  die  verschiedenen  Unterabthei- 
lungen der  Erankheitsdauer,  so  ergiebt  sich  bei  3  Anstalten  : 
Sachsenberg,  Siegburg  und  KlingenmUnster,  dass  bei  den  me- 
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laneholiseben  Miufiera  die  höchste  Zahl  der  AufnahineD  in  die 
erste  Rubrik  i&l\t  Au^euommen  bieiron  sind  lUenau  und 
Neustadt -Eberswalde,  indem  bei  dem  ersteren  der  hSchste 
Procentsatz  in  der  zweiten  Bnbrik,  bei  dem  letztereu  in  der 
vierten  enthalten  ist.  Bei  den  Frauen  verzeichnen  4  Anstalten 
—  Sai^enberg,  Illenau,  Siegburg  und  Nenstadt-Eberswalde 
die  hßehsten  Procentzahlen  in  der  zweiten  und  dritten  Rubrik 
nnd  ist  die  Differenz  zwiacben  dieser  und  der  ersten  Knbrik 
meist  sehr  beträchtlich;  nftmlioh  11,2,  16,3,  17,0  und  16,3  pGt. 
fttr  die  Reihenfolge  der  erwftbuten  vier  Anstalten.  Eliogen- 
mOnster  (äefae  Tab.  V)  weist  bei  den  melancholiacheD  Frauen 
für  2  Rnbriken,  nämlich  die  erste  und  zweite,  gleich  hohe 
Zahlen,  als  die  höehsteu  Procentsätze  auf,  also  wenigstens  kein 
Ueberwi^en  der  ersten  Rubrik. 

Verfahren  wir  in  derselben  Weise  wie  bei  der  Melancholie 
bei  den  an  Manie  erkrankten  Männern  und  Frauen,  so  stellt 
nefa  (äi  die  ersten  4  Anstalten,  bei  einer  Vei^leichung  der 
ersten  Babnk  ebenfalls  ein  tJeberwiegea  der  Männer  um  einen 
Durchsehnittsatz  von  1,9  pGt.  heraus,  ^so  weniger  beträohtlicb, 
als  bei  der  Melancholie  der  Männer.  Auch  bei  der  Betrachtung 
der  eiezelnen  Anstalten  tritt  das  Ueberwiegen  des  männlichen 
Geschlechts  weniger  stark  hervor.  Bei  Sacbsenberg  und  Sieg- 
barg sind  allerdings  die  M&nner  den  Frauen  mit  je  13,2  und 
&,8  pCt  ttberlegen,  dagegen  notiren  bei  Neustadt-Eherswalde 
<Ue  Frauen  mit  S,l  pGt.  hOber  und  aoeh  Illenan  zeigt  ein 
Ueberwiegen  der  Frauen,  wenn  auch  nur  um  3,4  pCt  — 

Sehr  ghnsdg  dagegen  liegen  wieder  die  Verhältnisse  fllr 
die  Ufinner  bei  Klingenrntlnster  mit  einem  Unterschiede  von 
lö,3  pCt  —  Was  die  Vertbeilung  der  GesammttäUe  einer  Form 
ud  eines  Gesehleebte  auf  die  einzelnen  Unterabtheilungen  be- 
trifft, 80  finden  sich  die  höchsten  Zahlen  der  Aufnahmen  bei 
Hänaem  nnd  Frauen  fast  dnrchgebends  in  der  ersten  Rubrik 
Bnd  zwar  wie  eine  genaue  Betrachtung  ergeben  wird,  zum 
theil  in  sehr  ausgeprägter  Weise.  Nur  Sacbsenberg  macht 
für  die  Frauen  eine  Ausnahme,  indem  die  zweite  Rubrik  als 
die  hAchste  die  erste  um  den  allerdings  sehr  kleinen  Prooent- 
«atz  von  0,1  Sbertrifil  und  Illenau  weist  für  die  Männer  eben- 
■>Ui  in  der  zweiten  Rubrik  den  gtüoitea  Froceutsatz  saf,  da- 
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mit  um  3,8  pCt  die  nilchstböcfaste  Ziffer  der  ersten  Rabrik 
UberschreiteDd.  — 

Die  Paralyse  bietet  einer  schlusB^igen  Vergleiebung  bei- 
der OeBchlecbter  durch  die  geringe  AnzabI  der  Frauen  unver> 
kennbare  Schwierigkeiten.  Bei  lllenan  siDd  dieselben  über- 
haupt nicht  nach  der  Kraakheitedauer  zu  einer  ZusEinmen- 
Stellung  benutzt  worden.  BenierkeDswertb  bleibt  es  indessen 
immer,  dass  bei  den  vier  Ilbrigen  Anstalten  überwiegend  es  die 
Mjtnncr  sind,  welche  Kranke  ftir  die  erste  Rnbnk  aufweisen, 
während  dies  für  die  Frauen  nur  bei  yiegbarg  der  Fall  ist 
Die  Vertheilung  der  Oesamuitfälle  beider  Geschlechter  auf  die 
einzcloen  Rubriken  spricht  ebeufalle  im  Ganzen  nicht  zu  Gunsten 
des  weiblichen  Geschlechts,  indem  die  höchsten  Procentsätze 
bei  demselben  entweder  in  Rubriken  mit  längerer  Krankheits- 
dauer als  bei  den  Männern  fallen  (Neosladt-Eberswalde  and 
KlingenmUueter)  oder  bei  gleicher  Rubrik  grossere  Zahlen  auf- 
weisen (Siegburg).  —  Nur  bei  Sacbsenberg  fallen  die  meisten 
Aufnahmen  bei  den  Frauen  in  die  zweite  llnterabtheilung, 
während  die  Männer  die  höehste  Summe  fUr  die  Dauer  von 
7 — 12  Monaten  aufzeigen. 

Bei  den  seouudären  Seelenstörungen  finden  wir  bei  den 
vier  Anstalten  mit  den  grosseren  Krankenzablen  in  Betreff  der 
ersten  Rubrik  durchgängig  ein  Uebergewicht  des  weibliohen 
Oesehlechts  bei  den  einzelnen  Anstalten;  indessen  beträgt  der 
Unterschied  zwischen  der  durchschnittlichen  Frocentzahl  der 
Männer  und  Frauen  nur  0,3  pCt.  zu  Gunsten  der  letateren.  — 
Im  Gegensatz  hierzu  sind  bei  Klingenmllnster  die  Männer  in 
der  ersten  Rubrik  verhältnissmässig  hoch  mit  il,l  pOt.  aufge- 
zeichnet, während  die  Frauen  ganz  fehlen.  —  Ein  weit  aus- 
geprägteres Verhalten  tritt  uns  dagegen  in  der  Vertheilung  der 
aämmtlichen  Kranken  eines  Geschlechts  auf  die  einzelnen  Rn- 
briken  der  Krankbeitsdauer  entgegen.  Bei  sämmtlicheu  Formen 
and  bei  den  Geschlechtern  ist  es  die  sechste  Rubrik,  d.  b.  die 
Fälle  mit  einer  Krankheitsdauer  tlber  2  Jahre,  welche  die 
höchsten  Procentzahlen  enthält  und  zwar  sind  es  mit  Ausnahme 
von  Siegburg  die  Frauen,  denen  die  grösseren  hier  zufallen, 
d.  h.  sie  sind  ongtlnstiger  gestellt  als  die  Männer. 

Die  Fälle  von  epileptischer  Psychose,  deren  Znsammeo- 
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stelluag  nach  Geschlecht  trad  Form  Tab.  VI  darlegt,  zeigen 
bd  beiden  Anatalten  fUr  die  erste  Rubrik  ein  Ueberwiegen  des 
weiblieben  Geschlechts.  Die  höchsten  Zahlen  der  Aufnabmen 
bietet  Dberall  die  sechate  Unterabtheilung ,  doch  ohne  BegOn- 
stigQDg  eines  Geschlechts,  indem  bei  Sacbsenberg  die  Männer, 
bei  Neustadt^Ebei'Swalde  die  Frauea  den  ersten  Platz  einnehmen. 
Indessen  muss  uan  bei  dieser  Tabelle  die  verhältnissmässig 
kleinen  Gesammtzablen  berücksichtigen,  sowie  nicht  ausser 
Acht  lassen,  dase  ein  Vergleich  zwischen  Dur  zwei  Aßstalten 
besteht. 

Als  die  hauptsächlichsten  Resultate  der  Untersuchungen 
über  den  Einfluss  des  Geschlechts  bei  den  verschiedenen 
Formengruppen  -auf  den  Zeitpunkt  der  Ueberftlhrnng  in  die 
Anstalt  haben  sich  also  heraasgestellt,  dass  bei  der  Melan- 
cholie die  Frauen  in  der  Regel  ihre  Kranken  der  An- 
stalt später  Eufübren,  als  die  Männer,  während  bei  der 
Manie  dies  Verbältniss  weniger  stark  ausgeprägt  ist. 
Die  natürlichste  Erklärung  dafttr  wird  man  in  dem  schon  von 
Griennger  hervorgehobenen  Umstände  zu  suchen  haben,  dass 
bei  weiblichen  Kranken  die  Familien  vielmehr  Bedenken  tragen, 
sie  aus  ihrem  Kreise  wegzugeben ;  dass  sie  leichter  zu  bftndi- 
gen  (?)  und  mit  weniger  Schwierigkeiten  in  Privatpflege  zn 
halten  sind,  als  die  Männer.  Bei  den  Männern  kommt  ausser- 
dem noch  hinzu,  dass  sie  durch  ihren  Beruf  und  ihr  Gewerbe 
in  der  Begel  gezwungen  sind,  mit  der  Auesenwelt  in  der  mannig- 
faltigsten Weise  in  Berührung  zu  treten  und  so  viel  eher  Ge- 
legenheit zu  ConSieten  geboten  ist,  welche  das  Bestehen  der 
GeisteasttiruQg  unzweifelhaft  machen  und  eine  rasche  Ueber- 
ßlhrDDg  in  die  Anstalt  bewirken.  Dagegen  sind  die  meisten 
Frauen  auf  einen  engen  Wirknngskreie  in  ihrer  Familie  be- 
schränkt und  wird  besonders  bei  der  Melancholie  die  anfäng- 
liche gemtltblicbe  Verstimmung  weniger  stdrend  in  die  gewohnte 
Thätigkeit  eingreifen  und  zu  Tage  treten,  auch  eher  auf  Nach- 
sieht zu  hoffen  haben,  als  hei  dem  Mann,  dem  seine  Stelluiig 
ansserbalb  der  Familie  ein  grosseres  Qewiebt  von  Kfloksichts- 
oabme  and  Verantwortlichkeit  auferlegt.  Diese  Verhältnisse 
wQrden  naturlich  auch  fUr  die  Paralyse  in  Betracht  zu  ziehen 
sein,  wenn  sich  in  Wirklichkeit  ein  gOnstigeres  Verhalten  des 
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männlichen  Geschlflebts  bewähren  sollte.    Aneh  fUr  die  seonn- 

däres  Formen  sind  die  Resoltate  unserer  UntenaofaiiBgeii  noeh 

zu   schwankender  Natur,   denn   die   gtbistigere   Stellung   der 

Frauen  ia   der  ersten  Rubrik  wird   durch   das  Ueberwiegea 

derselben  in   der  sechsten  Unterabtheilnng  weseutlicfa   beein- 

träobtigt. 

Ist  nun  so  fQr  den  vorzüglich  der  Familie  gewidmeten 
Beruf  des  Weibes  eine  einflussreiche  Stellung  auf  die  Zeit  der 
Aufnahme  als  wahrscheinlich  angenommen  worden,  so  liegt 
es  sofort  nahe.  Überhaupt  einmal  das  Verh&ltniss  des  Civil- 
Btandes  zur  Krankheitsdauer  Tor  der  Aufnahme  statisticb 
zu  prüfen. 

Zu  diesem  Zweck  standen  mir  nur  die  Fälle  von  Sadwen- 
berg  und  Siegburg  zur  Verfügung  uud  giebt  Tab.  IX  ein« 
Uebersicht,  wie  neb  die  Geeamnitsnmme  beider  Geschlechter 
zusammen  und  getrennt  ohne  Berttcksicbtigung  der  Formra 
allein  nach  dem  Civilstande  vertheilt  auf  die  Tersdiiedenen 
Babriken.  Es  stellt  sich  nun  heraus,  dass  bei  baden  Anstalten 
die  Gesammtsumme  der  Verbeiratbetmi  die  Gesammtzahl  der 
Ledigen  in  Bezug  auf  die  erste  Rubrik  ttbertriSt  und  zwar  fttr 
Sachaeuberg  um  2,8  pGt.  und  fUr  Siegburg  um  10,0  pCt.  Die 
verwittweten  und  geschiedenen  Kranken  stehen  hinter  beiden 
beträchtlich  zurttck.  Bei  einer  Vergleichung  der  beiden  €e- 
Bchleohter  kann  die  Gruppe  der  Verwittweten  und  Gesehiode- 
nen  unberBckaichügt  bleiben,  da  das  bedeatende  Uebei^wieht 
der  Frauen  wenig  für  einen  Vergleich  uit  dem  männliobea 
Geschlecht  geeignet  ist.  Die  TCrheiratkietm  Kranken  weisen 
nun  bei  beideu  Anstalten  ftlr  die  Frauen  in  der  ersten  Rubrik 
geringere  Procentsätze  auf,  als  (&t  die  Männer  und  zwar  be- 
trägt bei  Saohaenberg  die  ENffierenz  3,6,  bei  Siegburg  aar  0,6  pCt 
—  Bei  den  ledigen  Fällen  ist  das  Vertiältnias  ein  BebmukeD- 
des,  indem  bei  Sachsenberg  die  Frauen  mit  6,3  pCt.  hinter  den 
Männern  stehen,  dagegen  bei  Siegbarg  denselben  am  1,6  pCt. 
Überlegen  sind.  Was  die  Vertheihing  der  Gesammtzabl  der 
einzelnen  Gruppen  auf  [tie  verschiedenen  Zeiten  der  AuftialnnB 
betriffi,  so  fallen  bei  sämmtUc^en  Unterabtfaeilnngen  der  Vw- 
heiratheten  die  höchsten  Zahlen  in  die  eiste  Rubrik,  aaage- 
nommen  Sachsenberg,  dessen  Frauen  die  höchste  Ziffer  der 
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Aufbahmen  io  der  zweiten  Bnbrik  zägeo.  Bei  den  ledigen 
Kranken  ist  ee  fUr  Sachsenberg  die  sechste  Rubrik,  für  Sieg- 
burg die  zweite,  welche  die  meisten  Aufnahmen  enthält.  Diese 
Resultate  sind,  wie  ersichtlich,  nur  wenig  bestimmter  Natar; 
besonders  ist  das  bei  beiden  Anstalten  vorhandene  ZurQck- 
steheu  der  verheiratheten  Weiber  gegenüber  den  verheiratheten 
Männern  fUr  die  erste  Rubrik  nur  wenig  ausgesprochen.  Ka 
wird  sieh  also  fragen,  bieten  Civilstand  und  Gescbleeht  bei  den 
Formen  mehr  in  die  Augen  springende  Verhältnisse  dar.  Da 
hier  Melancholie  und  Manie  das  Hauptinteresse  besitzen  and 
bei  beiden  Formen  und  bei  den  Anstalten  die  weiterhin  zu  be- 
rücksichtigenden höchsten  Frocentsätze  der  Aufnahmen  in  die 
beiden  ersten  Rubriken  fallen,  so  sind  in  Tab.  X  nur  die  er- 
wähnten Formen  in  ihrer  Vertheilung  auf  die  erste  und  zweite 
Rubrik  zusammengestellt. 

Tab.    X. 


KrinkhaiKdaaer 

Ledig. 

V  0  r  li  «  >  r  >  t  b  •  t 

vor  d«r 
Aiirnnlinie. 

Sichüenberg. 

Sieg  borg. 

Biegburg. " 

M.  j  Fr.  1  &M. 

M. 

Fr.  1  »: 

M.  1  Fr. 

8.. 

M. 

Fr.  1  8«. 

11 

in   Summk 
bia  1   Monat. 
2-3       ,      . 

6* 
26,6 
89.7 

60    124 

16.7  21,8 
31,7^30.6 

34 
23,5 
29,4 

32 

25,0 
37,5 

33,3 

59 
42,4 

88,8 

89 
14,6 

24,7 

14B 
25,7 
36,3 

39 
33.3 
25,6 

65 
20,5 

38.5 

104 
26,0 
33,6 

1 

in  Summa 
b'ia   I   MoniLt. 
3-3       ,      . 

61 
51,1 

23,0 

42    103 
30,9[4V 

35,7,28,2 

34 
50,0 
47,1 

37 
40,5 

35,2 

4o!8 

31 

35,5 
32,3 

41.7 
36,1 

67 

38,8 
34,3 

16 
Bl,3 
18.7 

39 
64.1 
20,5 

55 
78,6 
t9.6 

Es  stellt  sich  nun  für  die  verheiratheten  Fälle  von  Melan- 
cholie ohne  Trennung  der  Geschlechter  bei  beiden  Anstalten 
wieder  ein  Ueberwiegen  der  ersten  Rubrik  gegenüber  den  Le- 
digen heraus,  dagegen  zeigen  die  verheiratbetea  melancholi- 
schen Frauen  in  der  ersten  Rubrik  beträchtlich  niedere  Procent- 
Sätze  als  die  verheiratheten  Männer.  Bei  Saehsenberg  besteht 
ein  Unterschied  von  27,8  pCt.,  bei  Siegburg  ein  solcher  von 
12,H  pGL  —  Bei  den  Frauen  sind  weiter  die  meisten  Aufnahmen 
in  der  zweiten  Rubrik  zu  finden,  bei  den  Männern  dagegen 
in  der  ersten.  Die  ledigen  Melancholischen  zeigen  ein  schwan- 
kendes Verhalten.    i>achsenberg  zeigt  ein  nioht  unbedeutendes 
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Uebergewicht  der  Frauen  in  der  ersten  Rubrik  (9,9  pCt.),  bei 
Siagburg  aind  dieselben  nm  1,5  pCt.  höher  gestellt.  Die  höch- 
sten Procentsätze  fallen  bei  den  Ledigen  durcbgeheudB  in  die 
zweite  UnterabtheiloDg. 

Die  Manie  zeigt  ebenfalls  wechselnde  Verhältnisse.  Die 
höchsten  Aufnabmezablen  fallen  Überall  in  die  erste  Rubrik 
uit  einziger  Änsnahme  der  ledigen  Frauen  bei  bachsenberg, 
bei  denen  sie  die  zweite  Rubrik  einnehmen.  Dagegen  zeigen 
die  verheiratbeten  Maniakaliacbeü  fllr  die  beiden  Geschlechter 
kein  constautes  Verhalten.  Es  notiren  nämlieb  bei  Sachsen- 
berg die  Frauen  um  6,3  pCt.  höher  als  die  Männer,  während 
sie  bei  Siegburg  um  1 1,'2  pCt.  hinter  denselben  stehen.  Die 
ledigen  Fälle  von  Manie  dagegen  zeigen  wieder  fUr  beide  An- 
stalten ein  Zurticksteben  der  Frauen  hinter  den  Männern,  das 
bei  Saehsenberg  den  bed^ntenden  Unterschied  von  'i3,2  pCt., 
bei  Siegburg  nur  4,5  pGt  beträgt  — 

Eine  Zusammenstellung  der  secundären  Formen  und  der 
Paralyse  nach  Civilatand  und  Gescfalecbt  gab  so  wenig  klare 
Verhältnisse,  dasa  ein  näheres  Eingehen  auf  dieselben  ron 
keinem  Nutzen  sein  würde.  Bei  den  secundären  Seelenstömn- 
gen  war  nur  insofern  eine  Uebereinstimmung  vorhanden,  als 
bei  denselben  mit  Ausnahme  der  nur  verschwindende  Gesammt- 
zahlen  darbietenden  verwittweten  und  geschiedenen  Fälle  die 
höchsten  Procentaätze  der  Aufnahmen  siiih  in  der  sechsten  Ru- 
brik vorfanden.  Bei  der  Paralyse  war  das  Verhalten  in  dieser 
Beziehung  ein  sehr  schwankendes. 

Als  dasjenige  Resultat  der  mit  Berttchsichtigung  des  Civil- 
standes  angestellten  Untersuchungen,  weiches  die  meiste  Be- 
achtung verdient,  scheint  mir  das  Verhalten  der  verheiratbeten 
melancholischen  Weiber  zu  den  verheiratbeten  Männern  mit 
Melancholie  betrachtet  werden  zu  müssen,  dasa  nämlich  die 
verheiratbeten  Männer  ihre  Kranken  rascher  in  die 
Anstalt  bringen,  als  die  Frauen.  Dieser  Befund  steht  in 
einer  so  bemerkenswertben  Uebereinstimmung  zu  den  oben 
gefandenen  Resultaten  bei  der  Melancl)olie  der  Frauen  und 
Hftnner,  dasa  wir  uns  eine  weitere  Besprechung  desselben  mit 
Hinweiflung  auf  das  dort  Gesagte  hier  ersparen  können. 

Zu  dem  Zwecke  das  Verhalten  der  erblichen  Psychosen 
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zu  den  nicht  erblichen  in  Bezug  auf  die  Kranktaeitedauer  vor 
der  Aufnahme  zu  prtlfeu,  sind  die  folgenden  Uatersucbangen 
angeBtellt  worden.  Ftlr  dieselben  stand  ausser  dem  Material 
der  hiesigen  Anstalt  noch  daBJenige  von  Öiegburg  zor  Ver- 
fDguug.  Die  fraglichen  Fälle,  welche  nur  vereinzelt  auftraten, 
sind  gänzlich  ausgeschlossen  worden. 


T 

a  b. 

XI. 

E  r  b  1  i  0  h. 

Nicb  terblicb. 

UrMtholW-, 

danet  vor  der 

S-ohuBuborg. 

Siegbiirg. 

SiegfaDrg. 

Aarcabnie. 

U. 

Fr. 

S.. 

M 

Fr. 

8«. 

M,   1  Fi- 

8>. 

JL 

iL. 

St. 

in  SumDQB 

182 

169 

351 

78 

93 

170 

233 

191 

424 

143 

127 

270 

bis  1     Mon. 

21.4 

t6,0 

18,8 

32,1 

38,7 

30.2 

33,3 

18,9 

21,2 

29,4 

34,6 

31,9 

3-3       „ 

19,8 

26,0 

22,8 

36,9 

31.9 

39,7 

17,0 

20,9 

18,8 

J5,8 

28,4 

27,0 

4-6       ,. 

13.2 

11,9 

12,5 

16.7 

13,8 

15,1 

9,9 

23,0 

15,5 

11,2 

16,5 

13.7 

10,4 

18,3 

14,3 

12,8 

14,9 

13,9 

11,2 

11,5 

11.4 

18,3 

15,0 

16,7 

Im  3.  Juhre 

6,6 

7,7 

7,1 

1,3 

3.1 

1.8 

8,5 

5,2 

7,0 

4.2 

1.6 

3,0 

Ueb.  2  Jahre 

86.9 

20,1 

33,7 

8,9 

7.5 

8,1 

27,8 

19,4 

23,9 

9,8 

3,9 

7,0 

UnbMlimmt 

1,7 

0,8 

1,3 

1,1 

i,a 

3,3 

2,1 

3,2 

1,4 

- 

0,7 

Tab.  XI  giebt  eine  Uebersicht,  wie  sich  di^  Gesammtzahl 
der  Aufnahmen,  sowohl  ohne  als  mit  Beracksicbtignng  des  Ge- 
schlechts auf  die  verschiedenen  UnterabtheilungeD  der  ausser- 
anstaltlichen  Krankheitsdauer  vertbeilt.  Es  liefern  bekanntlich 
die  erblichen  Fälle  meistens  günstigere  Genesungsprocente  als 
die  nicht  erblichen,  ein  Verhalten,  das  sich  auch  bei  den  fOr 
die  vorliegende  Tabelle  verwendeten  Eranken  besätigt  hat. 
Es  wUrde  daher  ffir  ein  der  Erblichkeit  an  sich  anhaftendes 
gHnstigcs  prognostisches  Moment  sprechen,  wenn  bei  den  erb- 
liehen F&llen  die  mehr  Aussicht  auf  Genesung  bietenden  kür- 
zeren und  kflrzesten  Zeiten  der  Krankheitsdauer  vor  der  Auf- 
nahme, also  hier  vorzuglich  die  erste  Rubrik,  mit  geringeren 
Zahlen  vertreten  wären,  als  bei  den  Fällen  ohne  erbliche  An- 
lage. Unsere  Tabelle  eeigt  nun  allerdings  fttr  beide  Anstalten 
bei  der  Gesammtzahl  der  Kranken  ohne  Trennung  der  Ge- 
sohlecbter  bei  den  erblich  Belasteten  fllr  die  erste  Rnbrik  ein 
Zurückbleiben  hinter  den  nicht  erblichen  FlUleo,  doch  ist  der 
Unterschied  nur  ein  geringer,  nSmlich  2,4  pCt.  ftlr  Sachsenberg 
und  1,7  pCt.  fOr  Siegburg,  und  zeigt  die  zweite  Unterabtbeilung 
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bereits  wieder  ein  sehr  Dahekomnieifdes  entgegengesetztes  Ver- 
halten. In  Betreff  der  höchsten  Aufnahmeziffer  ist  es  bei 
Sachsenberg  fär  beide  llauptgruppen  die  sechste  Rubrik,  welche 
dieselbe  mit  der  verschwindenden  Differenz  von  0,2  pCt.  auf- 
weist, Siegburg  verzeichnet  bei  den  erblichen  Fällen  sowohl, 
als  den  nicht  erblichen  die  meisten  Aufnahmen  in  der  ersten 
Rubrik.  FOr  die  einzelnen  Geschlechter  stellt  sich  bei  Saebsen- 
berg  in  der  ersten  Kubrik  ebenfalls  ein  zu  Gunsten  der  Erb- 
lichkeit sprechendes,  wenn  auch  nicht  sehr  beträchtliches  lieber- 
wiegen  heraus,  indem  die  erblichen  Frauen  um  2,9  pCt. ,  die 
erblichen  Männer  um  1,9  pCt.  hinter  den  entsprechenden  nicht 
erblichen  Fällen  zurückstehen.  Doch  bietet  auch  hier  die 
zweite  Rubrik  wieder  das  entgegengesetzte  Verhältniss.  Die 
hfichste  Aufnahmeziffer  findet  sich  bei  den  Männern  fUr  beide 
Gruppen  in  der  sechsten  Rubrik,  bei  den  Frauen  vertheileu 
sie  sieh  auf  die  zweite  und  dritte  Rnbrik.  Bei  äiegbarg  zeigen 
nur  die  Frauen  ein  Ueberwiegen  der  nichterbliehen  Kranken 
um  5,9  pCt,  bei  den  Männern  sind  die  erblichen  Fälle  um 
2,7  pGL  hoher  notirt  als  die  Kranken  ohne  erbliche  Anlage. 
Diejenige  Rubrik,  welche  die  höchsten  Procents&tze  der  Auf- 
nahmen aufweist,  ist  die  erste,  mit  AuBoabme  der  erblieh  be- 
lasteten Franen,  bei  welchen  die  zweite  Rnbrik  diese  Stelle 
einnimmt. 

Bei  einer  Prüfung  der  Formen  kam  es  vor  allen  Dingen 
auf  eine  Znsammenstellung  möglichst  homogener  Fälle  an.  Als 
solche  nnd  zugleich  mit  Rücksicht  auf  die  hier  besondttrs  r.u 
beachtende  prognostische  Bedeutung  mussten  die  sogenannten 
primären  am  meisten  Atu«cbt  auf  Heilung  bietenden  Formen 
der  Melancholie  und  Manie  angesehen  werden.  Nach  diesem 
Prindp  ist  die  Tab.  XII.  angefertigt.  In  Betreff  der  ersten 
Rnbrik  zeigen  nun  die  erblichen  Kranken  durchgehends  einen 
niedrigeren  Procentsatz,  als  die  nichterblichen.  Bei  der  Ge- 
sammbsumme  beider  Gesohlechter  beträgt  der  Unterschied  bei 
äachseoberg  3,6  pCt.,  fQr  die  Männer  und  Frauen  je  1,4  pCt 
lud  b,3  pCt.,  ein  Verhältniss,  welches  fttr  die  specifischen  gün- 
stig»] Heilanssiobten  der  ertlichen  Anlage  spricht.  Allerdings 
zeigt  auch  hier  wieder  die  nachfolgende  Rubrik  das  entgegen-  . 
gesst^  VerhaUen.'    Zn  Gunsten  der  erbliehen  Anlage  spre- 


T  a 

b. 

XI 

Krankheit»- 

Erblich. 

Nichterblich. 

dmer  *or  der 
Aufofthme- 

S*ch«Dberg. 

Siegburj. 

Piegbnrg. 

M. 

Fr. 

Sa. 

M.  1  Pr. 

Sa. 

M. 

Fr. 

fla. 

M. 

IlL 

8a. 

iB  8amm. 

103 

128 

23t 

52 

74 

126 

123 

139 

262 

75 

103 

178 

bis  1     Mon. 

39,8 

24,3 

31,3 

43,4 

36.7 

39,5 

41,2 

29,6 

34,7 

45,8 

41,4 

13.2 

2-3        „ 

27,9 

33,5 

30,8 

31.2 

37,0 

34,5 

25,6 

28,4 

26,9 

28.6 

28.7 

28.6 

4-6        „ 

13,8 

13.5 

13.8 

16.4 

11,7 

13,7 

12,2 

23,9 

18,9 

10,* 

17,8 

14,7 

7-12      „ 

Ö,l 

19,9 

14.6 

7,3 

13,4 

10,9 

8.5 

12,6 

10,6 

10,9 

9,7 

10,3 

Im  3.  Jähre 

6,8 

5.9 

6,2 

6,1 

2,8 

4.3 

2.1 

0.B 

1.4 

Deb.  2  Jahre 

3,6 

2,9 

3.3 

1,2 

0,6 

6,4 

1,7 

4,0 

1,6 

0,8 

Unbe.liniml 

- 

1.7 

- 

0.8 

- 

1,0 

0,6 

2,2 

1,0 

cbeode  ProcentverbältDiaee  weisen  aucb  die  Kranken  der  Sieg- 
burger Anstalt  auf.  Bei  den  Gesamintsammen  veneichnen 
Dftmlich  die  nicht  erblichen  Fälle  3,4  pCL  mehr,  als  die  erb- 
lichen und  ebenso  Oberscbreiten  die  Männer  and  Frauen  ohne 
erbliche  Disposition  mit  je  1,4  pGt  und  &,3  pGt  die  hereditftr 
belasteten  Kranken  ihres  Geschlechtes.  In  bemerkenswertber 
Uebereinstimmnng  sind  es  für  beide  Anstalten  die  erblichen 
weiblichen  Erkrankungen,  welche  die  höchsten  Procents&tE^ 
der  Aufnahmen  in  der  zweiten  Rubrik  verzeichnen,  w&hrend 
es  fUr  die  Übrigen  Gruppen  durchgängig  die  erste  Rubrik  ist, 
welche  diesen  Platz  fibemimnit. 

Im  Allgemeinen  kann  man  sich  wohl  dabin  aus- 
sprechen, dass  die  Ergebnisse  der  Tab.  XI.  und  XIL 
nicht  gegen  den  prognostischen  Vorzug  der  erblichen 
Anlage  sprechen,  Tielleicbt  eher  zu  Gunsten  dersel- 
ben ausgelegt  werden  kennen.  SelbstverständUeb  sind 
noch  weitere  und  womöglich  umfassendere  Untersucbnngen  zur 
Entscheidung  dieser  sicher  des  Interesses  niobt  entbehrenden 
Frage  nOtbig  und  wünschenswerth. 

Die  aäohstfolgenden  Tabellen  sind  nach  dem  Gesichta- 
pnnkte  des  Alters  der  Erkrankung  zusammengestellt  Tab.  XIII«. 
giebt  eine  Uebersicht  mit  und  ohne  Beracksichtigong  des  Ge- 
scblechts  fUr  eämmtlidie  Formen^  Da  die  Eintbeilung  unserer 
Anstaltssablblättchen  ftlr  unseren  Zweck  zu  reicblicfa  gegliedert 
erschien,  ist  eine  solche  nach  natOrlichen  Lebaisperioden  Tor^ 


SutiatiKh«  UatonucbiiDgsa  fibu  GaUteHtSrangeo. 


349 


gezogen  worden  und  wurden  folgende  3  Hauptgnippen  gebildet. 
1.  Die  Zeit  bis  zum  25.  Jahre,  welche  von  der  Kindheit  daroh 
die  Pubert&t  bis  zum  vollendeten  Wachsthum  reicht.  Es  konnten 
diese  Altersstufen  um  so  eher  vereinigt  werden,  als  die  den 
Kinder  und  PubertätsjahreD  angehCrigen  Bewohner  unserer 
Anstalten  den  flbrig  bleibenden  Kranken  dieser  Gruppe  gegen- 
Hber  in  sehr  ausgeprilgter  Minderzahl  verbleiben.  Die  zweite 
Gruppe  umfasst  die  Periode  von  25—45  Jahren,  die  Zeit  des 
gereiften  Alters  und  als  letzte  Gruppe  sind  die  Altersstufen 
Aber  4'j  Jahre  aufgestellt^  d.  h.  der  Eintritt  des  Klimakteriums 
und  das  Greisenalter.  Als  Periode  des  verheiratbeten  Civil- 
standes  und  der  vorzflgiich  dem  Leben  und  der  Sorge  ftlr  die 
Familie  gewidmeten  Zeit  wird  selbstverständlich  besonders  die 
zweite  Gruppe  zu  betrachten  sein.  In  der  ersten  Unterabthei- 
lung ist  das  Individuum  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  in  der 
Stellung  als  Kind  zu  den  Eltern  aufzufassen,  in  der  letzten 
Zeit  erfuhrt  Tbätigkeit  und  Geltung  desselben  gegenüber  der 
zweiten  Gruppe  durch  das  allmälig  eintretende  Alter  und  das 
schliesslich  vollkommen  ausgeprägte  Greisenthum  eine  nicht 
unweseotiicbe  Veränderung  und  Verminderung.  In  Betreff  des 
Givilstandes  wird  ftlr  die  letzte  Gruppe  die  Annahme  berech- 
tigt sein,  dasa  dieselbe  einen  grösseren  Frocentaatz  im  Ver- 
beiratbeten  aufzuweisen  haben  wird,  als  die  erste  Altersstufe. 

Tab.  Xllla.  (Sachaenberg.) 


Kr>iikheitadi.ii« 

Bii  25  Jahr. 

25-45  Jahr. 

(Jeber  45  Jahr«. 

Tor  der 

Äufp«hme. 

H 

Fr. 

8a. 

M. 

LIL. 

Sa. 

Ü. 

Fr.    1  8«. 

in  Summa 

93 

72 

165 

217 

178 

395 

99 

115 

214 

bis  1     Mon«t  .     . 

28,3 

18,3 

23,9 

18.6 

19,8 

18,9 

37,3 

14,2 

80,3 

3-3          „      .     . 

20,6 

35,4 

82,7 

16,7 

S3,2 

19,ß 

19,2 

20,3 

20,3 

4-6          „     .     . 

12,0 

24,0 

17,2 

12,1 

13,5 

12,7 

7,1 

19,5 

14,0 

7—12        „      .     . 

17,4 

18,3 

17,8 

11,3 

15.3 

13,0 

8,1 

18.4 

13,3 

Im  2.  Jahre     . 

2,2 

5,6 

3,7. 

11,2 

4,5 

8,3 

5,0 

9,7 

7,0 

Deber  2  Jahr«      . 

19,5 

8,4 

14,7 

27,4 

28,6 

85,3 

31,3 

33,0 

23,5 

UDb«kaaiit  .    .    . 

- 

8,8 

1,7 

8,3 

2,0 

0,9 

1,6 

Tab.  XUIa.  zeigt  nun  bei  Sachsenberg  fUr  die  Summe 
der  AofDahmen  ohne  Trennung  der  Geschlechter,  für  die  erste 
Rubrik  bei   der  ersten  Orappe  bis  25  Jahreu   den  höchsten 
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Procentsatz,  welcher  die  Fälle  von  25 — 45  Jahren  um  5,0  pCt 
Übertrifft.  Es  folgt  dann  die  dritte  Alterastufe  mit  3,6  pCt 
Unterschied  und  zuletzt  die  zweite  Gruppe,  das  gereifte  Alter, 
hinter  der  vorhergehenden  mit  1,4  pCt.  zurückstehend.  Bei 
den  jhngeren  ladividaen  fällt  ausserdem  die  höchste  Zahl  der 
Aufnahmen  in  die  erste  Rubrik,  sie  Wurden  also  rascher  in 
die  Anstalt  eingeliefert  als  die  beiden  letzten  Lebensperioden. 
bei  denen  die  sechste  Rubrik  die  meisten  Aufnahmen  auf- 
weist.   Bei  den  Kranken  Siegburgs,  deren  Verhalten  Tab.  Xlllb. 


Tab.  XlUb. 

(Siegburg.) 

Krnokbeit-dauoi 
vor  der 

BU  25  Jahr. 

25—45  J»br. 

Ueber  45  Jfthre. 

Anrnahmc. 

m7'|  fr 

Sa. 

H. 

Fr. 

8a. 

H. 

Ft. 

Sa. 

in  Summn 

57 

59 

116 

110 

123 

233 

49 

44 

93 

bis  1     Munat  .     . 

36.3 

35,7 

36.0 

24.S 

29.3 

27,1 

37,5 

34,9 

36,5 

2-3          „.     . 

28,1 

24,6 

26,3 

39,4 

30,0 

29,7 

25.0 

39,5 

31,8 

4-6          „      . 

16,1 

20,7 

18,4 

11,0 

13,3 

12.2 

14,6 

18,6 

16,5 

7-12       ,.     .    - 

7.1 

10,4 

8,a 

22,0 

18,3 

20.2 

14,6 

4,7 

9,9 

In.  2.  Jalirü      .      . 

5.4 

3,4 

4,4 

3,7 

3.4 

3,0 

4,2 

2,2 

Uebcr  3  Jahro     . 

7,1 

5,3 

6,1 

10.1 

5.8 

7,9 

4,1 

2.3 

3,3 

Unbeslinimt      .     . 

- 

- 

- 

klarlegt,  nimmt  in  Bezug  auf  die  erste  Rnbrik  die  erste  Stelle 
die  letzte  AltersBtufe  ein  und  folgt  dann  die  Lebenszeit  bis 
Kum  ^G.  Jabre,  allerdings  mit  nur  0,5  pGt.  Differenz.  Dagegen 
steht  auch  hier  in  Uebereinstimmung  mit  Sachsenberg  die  Pe- 
riode des  gereiften  Alters  zuletzt  und  zwar  hinter  den  heiden 
anderen  um  durchschnittlich  9,3  pCt.  zurück.  Die  Hauptsurome 
der  Aufnahmen  fällt  bei  der  ersten  und  zweiten  Gruppe  in 
die  erste  Bubrik,  die  zweite  AUereclaese  verzeichnet  sie  in 
der  zweiten.  Diese  Resultate  stehen,  wie  wohl  nicht  weiter 
erörtert  zu  werden  braucht,  mit  dem  oben,  über  den  Einfluss 
des  Cinlstaades  Gesagten  in  einer  nicht  zu  verkennenden 
Uebereinstimmung. 

Die  verschiedenen  Geschlechter  zeigen  in  Tab.  Xllla.  fUr 
die  drei  Altersstufen  folgende  Verhältnisse.  In  Betreff  der 
ersten  Rubrik  sind  bei  Sachsenberg  die  Frauen  im  Allgemeinen 
ungUostiger  gestellt,  als  die  Männer.  Sic  stehen  bei  der  ersten 
Altersperiode  mit  10,0  püt.  hinter  denselliien  zurQck,  bei  der 
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letzteo  um  14,1  pGt.  Gegenüber  dieBen  beträchUichen  Uuter- 
acbiedea  zei^n  sie  in  den  Jabren  deB  g^^iften  Altera  bur  ein 
geringes  Ueberwiegen  von  0,6  pCt.  Über  das  männliebe  Ge- 
acblecbt.  Dasselbe  Verbalten  findet  aueb  bei  Siegburg  statt, 
doch  sind  hier  die  Unterschiede  bei  der  ersten  und  letzten 
i/ebeoaperiode  weniger  stark  ausgeprägt,  während  bei  dem 
gereiften  Alter  das  Ueberwiegen  des  weiblichen  Geachlechts 
einen  hijheren  Procentsatz,  alu  bei  Sachsenberg,  nämlich  4,4 
beträgt.  Allerdings  zeigen  die  späteren  Unterabtheilungen  der 
ansseranstaltlioben  Krankbeitsdauer  und  besonders  die  Fälle, 
bei  denen  die  Störung  bereite  über  zwei  Jahre  bestanden  bat. 
durchgängig  nir  die  Männer  ein  Ueberwiegen,  doch  kann  dies 
die  Tbatsacbe  nicht  entkräften,  dass  diejenige  Rubrik, 
welche  anerkannt  prognostisch  die  günstigste  ist,  im 
Allgemeinen  bei  den  männlichen  Kranken  höhere 
Procentsätze  darbietet.  Dies  Zurückstehen  der  t>auen 
hinsichtlich  der  rascheren  Ueherftthrung  in  die  Anstalt  ent- 
spricht wiederum  den  bereits  Über  diesen  Punkt  ausgesprochenen 
Ansichten. 

Von  den  Formen  renlienen  auch  hier  die  meiste  Beach- 
tung Metsnobolie  nnd  Manie.  Aus  denselben  Grttndeu  wie  bei 
der  PrOfung  des  Einflusses  des  Civilstandes  ist  nur  die  erste 
und  zweite  Bnbrik  der  Aufnabmezeit  bei  der  Aufstellung  der 
Tab.  XlVa.  und  XIVb.  berücksichtigt  worden. 
Tab.  XlVa.  (Sachsenberg.) 


KraDkbeiladauor 

Bis  25  Jahr. 

25-45  J»br. 

Uober  45  J»btü. 

Tur  der 

AafnJime. 

M. 

Fr. 

U. 

M. 

Fr, 

Sa- 

U. 

Fr.    1   «,. 

■    < 

in  Snniiiin 

39 

31 

60 

64 

88 

l.'i2 

41 

61 

103 

i^ 

bie  t   Monnt 

20,-7 

16.1 

IH,3 

2H,« 

19,1 

33,2 

51,3 

9,7 

2fi,8 

it 

2-3       „ 

27,6 

38,7 

33,* 

34,4 

30,3 

32,0 

17,1 

21,0 

1»,4 

6 

io  SnmniB 

41 

28 

69 

39 

39 

7fi 

19 

24 

33 

^ 

bis  1  Hon«i 

51,3 

2^,2 

3it,4 

1»,9 

iH.2 

31,1 

!!9,4 

4.'>,5 

3K,5 

a 

33,1 

■28,8 

54,1 

39,8 

41,9 

41,9 

40,9 

41,0 

Die  Oesammtsumrae  der  Dielancholischen  Kranken  ver- 
theilt  sich  bei  Sacbsenberg  der  Art  auf  die  erste  Uubrik,  dass 
die  erste  Lebensperiode  am  ungünstigsten  mit  18,3  gestellt  ist, 


Tab.  XIV  b. 

(Siegburs.) 

vor  der 

BU  25  J>hr. 

25-45  J»br. 

U«bur  45  Jabc«. 

M. 

Fr.       8«. 

H.    1  F.. 

Sa. 

M.    1    Fr. 

S.. 

11 

in  äumma 
bi»  1   Man*l 
3-3       „ 

20 
31,0 
29,0 

29 

30,0 
29,6 

49 
30,6 
28,6 

37 
32,5 
27,0 

53 
23,1 
34,6 

90 
27,0 
31,5 

15 
26,7 
26,7 

23 
27.3 
50.0 

37 
27.0 
40,6 

.5 

S 

in  Sumu.» 
bis  1   Monit 
8-3       „ 

19 
75,0 

1B,6 

27 
52,2 
36,1 

46 
61,5 
23.1 

23 
45,0 
50,0 

44 

52,5 
30,0 

67 
50,0 
36,7 

19 
62,5 
25,0 

17 
53,8 
30,8 

36 
58,6 
37,6 

dann  folgt  die  zweite  Altersstufe  mit  3,9  pCt.  mehr  and  am 
gUnsligsten'Btellen  sich  Über  die  45  Jahre  biDauagebeade  Kranken 
mit  26,3  pCt.  —  Bei  Siegborg  ist  im  Gegensatz  hiersn  die 
eiste  Altersstufe  am  günstigsten  mit  30,6  pGt.  notirt,  die  beiden 
Ubrigen  stehen  mit  gteicbeo  Zahlen  um  je  3,6  pCt  hinter  der 
ersten  zurUck. 

Bei  der  Manie  in  Sacheenberg  bleibt  die  zweite  Gruppe 
um  8,3  und  7,2  pCt.  hinter  der  ersten  und  dritten  zurDck, 
ebenso  bei  Siegbarg  um  je  11,5  und  8,6  pCt  Sehr  constant 
ist  dagegen  das  ZurBcktreten  des  weiblichen  Geschlechts  gegen 
das  männliche  in  der  ersten  Rubrik  bei  der  HeUncholie;  das 
för  Saohsenberg  bei  den  Fällen  von  2Fi— 45  Jahren  7,5  pCt 
beträgt,  bei  den  jDngeren  Kranken  4,6  pCt  ausmacbt  und  bei 
der  letzten  Stufe  den  ganz  bedeutenden  Unterschied  von  41,5 
aufweist.  Dieses  Verbältniss  ist  auch  bei  Siegburg  vorhanden, 
jedoch  so,  dass  ftlr  die  erste  und  dritte  Altersclasse  der  Unter- 
schied nur  1,0  und  0,7  pCt.  beträgt;  während  bei  dem  mittleren 
Lebensalter  die  Frauen  den  Männern  um  9,4  pGt  nachstehen. 
Bei  der  Manie  zeigen  die  Geschlechter  hier  ein  weniger  be- 
stimmtes Verbältniss,  wie  sieh  wobl  oboe  weitere  Erörterungen 
aus  den  Tabellen  entnehmen  ^sst.  Die  höchsten  Procentsätze 
der  Aufnahme  fallen  bei  Manie  und  Melancholie  in  der  Mehr- 
zahl in  die  zweite  Rubrik,  doch  so,  dass  bei  der  Manie  die 
erste  Rnbrik  zahlreicher  vertreten  ist,  als  bei  den  melancho- 
lischen Kranken. 

Von  diesen  Resultaten  fällt  wieder  das  Verhalten 
der  melancholischen  Frauen  am  meisten  in'sGewiohL 


SUlUtioche  UotsTaDcbuDgaD  Ober  GaistaMtfiriiDgen .  363 

Inwiefern  der  Befand,  dass  dieselben  ihre  Kranken 
bei  Bfimmtlichen  Altersstufen  spftter  in  die  Anstalt 
Überfuhren,  zu  dem  bei  den  vorhergebendenUnter- 
sucbnngen  gefundenen  Verhallen  der  beiden  Ge- 
schlechter bei  dieser  Form  passt,  leuchtet  wohl  von 
selbst  ein. 

Sehr  schwankender  Natur  sind  die  Verhältnisse  der  se- 
eundären  Seelenstfirungen.  Doch  sind  bei  denselben,  wie  bei 
allen  frtlheren  Zusammenstelinngen  durchgängig  die  höchsten 
Aufnahmeziffero  in  der  sechsten  Rubrik  vertreten. 

Von  den  Faralytikem ,  bei  denen  allerdings  die  Männer 
die  Frauen  sehr  bedeutend  in  numerischer  Hinsicht  uber- 
scbreiten,  weisen  in  der  ersten  Rubrik  bei  der  zweiten  und 
dritten  Altersclasse  nur  die  Männer  einen  Prooentsatz  auf;  der 
einzige  Fall  unter  25  Jahren,  ein  männlicher  Kranker,  wurde 
nach  zweijähriger  Krankheitsdaner  aufgenommen.  Bei  den 
Paralytikern  von  25 — 45  Jahren  fallen  die  meisten  Aofnabmen 
durchgängig  in  die  vierte  Rubrik  (7—12  Monat)  und  bei  den 
Kranken  der  letzten  Gruppe  ist  es  die  sechste  Rnbrik,  welche 
bei  beiden  Oeschlechtern  die  höchsten  Zahlen  anfweist. 

Von  Interesse  schien  es  endlich,  eine  Untersuchung  vom 
Gesichtspunkte  des  Bildungsgrades  und  Standes  der  Kranken 
ans  anzustellen.  Als  das  am  nächsten  liegende  Eintbeilnngs- 
princip  konnte  hier  wohl  die  Verpfiegungsclasse  der  einzelnen 
Kranken  angenommen  werden.  Eine  danaoh  angenommene 
Trennung  dürfte  wenigstens  bei  unserer  Anstalt  die  Mehrzahl 
der  gebildeten  und  besser  situirteu  Stände  von  den  Übrigen 
ausscheiden.  Darch  die  ohne  Bedenken  vorzunehmende  Ver- 
einigung der  ersten  und  zweiten  Classe  konnte  bei  diesem  Ein- 
ÜieiluDgsmoduB  auch  dem  berechtigten  Wunsche  mögliebst  we- 
niger ünterabtheilungen  GenUge  gethan  werden.  Zu  erwähnen 
ist  noch,  dass  die  ans  einem  anderen  Asyl  versetzten  Kranken 
bei  diesen  Untersuchungen  ausgeschlossen  wurden;  ein  Ver- 
halten, welches  im  Interesse  einer  Vergleichnng  möglichst  ho- 
mogener Uanptgmppen  geboten  erschien,  da  besonders  die 
erste  nnd  zweite  Classe  sich  eher  als  die  dritte  in  der  Lage 
befindet,  ihre  Kranken  einer  Privatanstalt  anzuvertranen,  bevor 
sie  dieselben  der  staatlichen  Anstalt  zuftibrt  ,-         , 


vor  der 

1.  und  [l.  CUMe. 

in.  CUB>e. 

M. 

Fr. 

Summs 

M. 

Fr. 

S.n..a. 

in  Summa 
bi«  1     Uoiiat     . 

2-3 

4-6 

7-13       „ 

[m  2-  Jihra  .     . 

Ueber  3  Jabre  , 

112 
17.4 

15,6 
9,3 
10.1 
13,8 
34,9 

90 
14,8 
23,9 
13,6 
12,5 
11,4 
33.8 

ao2 

16,3 
19,3 
11,3 
11.3 
12,3 
39,9 

390 
21,6 
19,9 
12,5 
10,4 

6,3 
26,5 

2,8 

282 
17,9 
23,3 
17,2 
1.1,4 
4,7 
30,1 
1,4 

572 
19,8 
21,6 
14,8 
12,9 

5,5 
23,3 

2,1 

Aas  Tab.  XV.  erseheo  wir,  dass  die  Kranken  der 
dritten  Classe  dnrcbgebeuds  rascher  der  Anstalt  zu- 
geführt werden,  als  bei  der  ersten  und  zweiten.  Bei 
der  GeaanimtBumme  beider  Geschlechter  Überwiegt  die  letzte 
Ciasee  in  der  ersten  Rubrik  mit  3,6  pCt,  die  Männer  und 
Frauen  der  dritten  Classe  überschreiten  die  Kranken  der  hö- 
heren Classen  mit  4,2  und  3,t  pCt  —  Bei  beiden  Hauptgmppen 
stehen  endÜcb  die  Frauen  stets  den  Männern  nach  und  zwar 
in  der  dritten  Classe  mit  3,7  pCt.  und  bei  den  ersten  beiden 
mit  2,6  pCt.  —  Die  höchste  Zahl  der  Aufnahmen  fAllt  für  die 
Gesammtsummen  ohne  Berücksichtigung  des  Geschlechts  bei 
der  dritten  Classe  in  die  zweite  Rubrik,  bei  den  beiden  an- 
deren in  die  sechste  und  ist  es  (Ür  diese  auch  bei  beiden  Ge- 
schlechtem die  sechste  Rabrik,  welche  den  bCcbsteD  Frocent- 
satz  aufweist,  während  bei  der  dritten  Classe  nur  die  Männer 
dasselbe  Verhalten  zeigen,  die  Frauen  dagegen  die  zweite 
Rubrik  bevorzugen. 

Das  Verbalten  der  Melancholie  und  Manie  bei  den  beiden 
Hauptgruppen  und  fttr  die  ersten  beiden  Rubriken  zeigt  uns 
Tab.  XVI.  Bei  der  Melancholie  entsprecheu  die  Resultate 
denen  der  rorhergebenden  Tabelle.  Bei  der  dritten  Classe 
verzeicbnet  die  erste  Rubrik  sowohl  mit  als  ohne  Berücksich- 
tigung des  Geschlechts  höhere  Procentsätze  als  die  beiden 
ersten  Classen,  die  sich  allerdings  nur  zwischen  den  noässigen 
Unterschieden  von  1,4 — 2,1  pCt  bewegen.  Die  Fraoen  stehe» 
bei  beiden  Bauptgruppen  wiederum  nicht  nnbeti^htlich  hinter 
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Yoi  der 

I.  und  II.  ClMM. 

in.  ciusfl. 

Aufnahme. 

M. 

Pr. 

Summ.. 

M. 

Fr. 

Samma. 

in  Summa 
bis   1    Mon»! 
2-3       ,. 

33 
27,3 
33,3 

50 
U,0 
30,0 

83 
19,3 
31,3 

9* 

28,7 
27,7 

137 
16,1 
25,5 

231 
21,2 
26,4 

in  Summ. 

bis    1    MoDHt 

2-3       ,. 

180 
55,5 
16,7 

13 

38,5 
38,4 

31 

48,4 
25,8 

73 
45,2 

28,8 

73 
34,2 
37,0 

146 
39,7 

32,9 

den  MäDnero  zurUck,  so  bei  den  Kranken  der  höhereo  Classea 
um  14,3  pGt.,  bei  der  dritten  Claese  betrSgt  der  UnterBchied 
12,6  pCt.  —  Die  höchetcu  AufnafamezahleD  fallen  durch^ngig 
in  die  zweite  Rubrik.  Diese  bei  der  Melancholie  gefundenen 
Resultate  sind  besonders  fttr  die  Frauen  im  Vergleich  zu  den 
an  rerschiedeueD  Stellen  bereits  in  dieser  Beziebuog  sich 
herausgestellten  ErgebnisseD  sicher  beacbtungswerth,  da  sie 
ebenfalls  dafür  sprechen,  dass  die  melancholischen  Frauen  den 
Anstatten  weniger  rasch  zugeführt  werden,  als  die  Männer. 

Bei  der  Manie  sind  die  Verhältnisse  zum  Tbeil  entgegen- 
gesetzter Art,  die  dritte  Glasse  zeigt  durchgängig  fUr  die  erste 
Rubrik  niedrigere  Procentsätze  als  die  Kranken  der  höheren 
Classen.  Dagegen  stehen  die  t'rauen  bei  beiden  Haaptabthei- 
lungen  wiederum  sehr  bedeutend  hinter  den  Männern.  Die 
meisten  Aufnahmen  fallen,  mit  Ausnahme  der  Frauen  der  dritt«n 
Glasse,  sämmtlich  in  die  erste  Glasse. 

Bei  den  secundären  Formen  stellte  sich  heraus,  dass  die 
beiden  ersten  Glassen  für  die  erste  und  zweite  Rubrik  über- 
haupt keine  Kranken  aufweisen,  während  die  dritte  Glasse  für 
beide,  wenn  auch  nur  kleine  Procentsätze  zeigte.  In  ähnlicher 
Weise  bot  die  Paralyse  nur  bei  den  Kranken  der  dritten  Glasse 
in  der  ersten  Rubrik  einen  Procentsatz  von  3,7  und  fiel  auch 
hier  die  höchste  Zahl  der  Aufnahmen  in  die  zweite  Rubrik, 
während  die  Paralytiker  der  beiden  ersten  Glassen  dieselbe 
erst  in  der  vierten  Rubrik  darboten.  Bei  den  secundären 
Seeleostöningen  kamen  wie  überall  die  meisten  Kranken  in 
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der  sechsten  Rubrik  zur  Aufnahme,  doch  so,  dags  durchg;Jlngig 
die  erste  and  zweite  Classe  um  durchschnittlich  um  9,1  pCL 
hinter  der  dritten  Classe  zarUckblieb. 

Im  Allgemeinen  bat  eich  also  bei  den  Kranken 
unserer  Anstalt  ein  zu  Gunsten  der  dritten  Classe  ent- 
sprechendes VerhSitniss  heraasgestellL  Allerdings  be- 
darf es  znr  Entacheidung  dieser  Frage  entschiedeo  noch  wei- 
terer Prüfungen,  wie  sie  mir  leider  nicht  zu  Gebote  stehen. 
Sollte  sich  aber  wirklich  für  die  verschiedenen  Classen  resp. 
Bildungsgrade  der  Geisteskrankea  herausatellen ,  dass  die 
gebildeten  und  wohlhabenden  Stände  ihre  Kranken  weniger 
rasch  in  die  Anstalt  bringen,  als  die  niedrigeren  Classen,  so 
wtirde  wohl  als  die  natOrlichate  ErkUmng  die  den  ersteren 
eher  gebotene  Möglichkeit  zu  betrachten  sein,  sowohl  in  Bescng 
auf  Zeit,  als  Raum  und  Kosten  ihren  geistig  Gestörten  leichter 
die  nöthige  Pflege,  Bewachung,  erforderliche  Isolimng  u.  s.  w. 
auf  dem  Wege  der  Familienpflege  zukommen  zn  lassen. 

Sclbstverstäadlich  idubs  sich  hier  sofort  die  Frage  anf- 
drängen,  wie  verhalten  sich  die  beiden  Hauptgmppen  in  Bezug 
auf  die  Heilungaverhältoisse  und  entspricht  bei  der  dritten 
Classe,  wie  man  vorauesetzen  sollte,  der  raschen  Ueberftihmng 
in  die  Anatalt  auch  ein  grösserer  Procentsatz  von  Genesungen. 
Zur  Lösung  dieser  Fragen  sind  aus  dem  hiesigen  Material  die 
beiden  folgenden  Tabellen  XVII.  und  XVIII.  zosammengestellt 
worden  und  kamen  bei  denselben  fUr  die  Auswahl  der  FMIe 
die  gleichen  Geeichtspankte  wie  hei  den  vorhergehenden  Ta- 
bellen zur  Geltung.  Den  bekannten  vier  Rnbriken  des  Ab- 
gangs wurde  ausserdem  noch  eine  fünfte  zngefDgt,  welche  die 
zur  Zeit  der  Untersuchung  noch  in  der  Anstalt  befindlicbeo 
Fälle  enthält. 

Tab.  XVII.  giebt  eine  Uebersicht  sämmtlieher  Anfnahmen 
mit  und  ohne  Trennnng  der  Geachlecbter.  In  Bezug  auf  die 
hier  am  meisten  in  Betracht  kommende  Rubrik  der  geheilten 
Fälle  sind  fUr  die  Gesammtzahl  der  Männer  und  Frauen  die 
Kranken  der  dritten  Classe  um  8,0  pCt  gDnstiger  gestellt,  als 
die  beiden  hSheren  Classen.  Auch  bei  den  veracbiedenen  Ge- 
schlechtern ist  die  dritte  Classe  die  bevorzugte  und  zwar  fllr 
die  Männer  mit  4,6  pCt  und  fUr  das  weibliche  Gesddedit  mit 
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T  a  b.    XVII. 


1.  und  II.  CUmb. 

JH.  Cl«>«. 

U 

Fr. 

Samma 

M. 

Fr. 

Summa. 

io  Bummi 
Oehoilt 

Ungehaill 

Qeslotbea 

Noch  iD  der  AD.Mlt  be- 
fiddlich 

109 
21.2 
22,9 

9.2 
2t  ,1 

25,7 

BS 
19,3 
20,5 
18,2 
13,6 

28,4 

197 

ao.3 

21,8 
13,2 

17,8 

26,9 

267 
25.8 
21,9 
15,3 
17.8 

19,2 

279 
30.8 
20,4 
18,3 
10,8 

19.7 

566 
28,3 
21,2 
16,8 
14,3 

19,4 

11,5-pCL  Unterschied.  Das  Verhältnies  der  Geschlechter  bei 
den  Kranken  ein  und  derselben  Clasee  ist  ein  wechselndes, 
indem  bei  der  Gmppe  der  besser  gestellten  Kranken  die 
Männer  den  Frauen  am  1,9  pCt.  vorans  sind,  während  bei  der 
dritten.  Classe  die  Frauen  um  5,0  pCt.  hOher  stehen.  Ein  zu 
Gunsten  der  dritten  Classe  sprechendes  Verhalten  zeigen  auch 
die  Babriken  der  gestorbenen  und  noch  in  der  Anstalt  befind- 
lichen Fälle.  Bei  den  letzteren  beträgt  der  durchechaittliehe 
Procentsatz,  um  welchen  die' letzte  Classe  hinter  den  Kranken 
der  gebildeten  Stände  zurücksteht,  7,6  pCt.,  bei  den  Sterbe- 
fillen  3,2  pCt  Von  den  Gestorbenen  bilden  in  Uebereinstim- 
muDg  mit  dem  gewöhnlichen  Befunde  die  Frauen  den  kleinereu 
Broebtheil.  Bei  den  Gebesserten  und  den  UogebeiU  EotUsBe- 
neo  sind  die  höheren  Classen  die  günstiger  Gestellten. 

In  Tab.  XVIIl.  ist  die  Gesammtzahl  der  beiden  primären 
besonders  als  heilbar   zu  betrachtenden  Formen  der  Helan- 
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I.  und  11.  ClBB»e. 

111.  CUsse. 
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17,5 
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34,8 
25,4 

8,8 
12,3 

19,3 
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43,1 
15,0 

li 

28.1 

210 
39,5 
18,1 
7,2 

5,7 

89,5 

377 
41,1 

16,7 

ir 
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cfaolie  und  Manie  auf  ihr  Verbalten  zu  den  in  Rede  stehenden 
Gesichtspunkten  darg;estellt.  Auch  hier  zeigt  die  dritte  Classe 
f\tr  die  erste  Rubrik  und  die  Summe  der  aufgenommenen 
Männer  und  Frauen  einen  um  f),9  höhereu  Proccntsatz,  als 
die  erste  nnd  zweite  Classe.  Bezüglich  des  Geschlechts  sind 
nur  die  Frauen  der  dritten  Classe  mit  \2,b  pCt.  höher  notirt 
als  ihre  GeBcbiechtsgenossinnen  der  höheren  Stände ;  während 
bei  den  Männern  die  Zahlen  gleich  sind.  Bemerkenswerth  ist 
das  Zurückstehen  der  Frauen  hinter  den  Männern  bei  beiden 
HauptgruppcD.  Die  Rubrik  der  noch  in  der  Anstalt  befind- 
lichen  Fälle  zeigt  in  dieser  Tabelle,  im  Gegensatz  zu  der  ro- 
rigen,  fUr  die  dritte  Classe  durchgängig  höhere  Procentsätze, 
im  Durchschnitt  um  ö,0  pGt.  Bei  den  nur  gebessert  entlasse- 
nen Kranken  sind  die  beiden  ersten  Classen  ohne  Ausnahme 
höber  gestellt.  Die  Rubrik  der  ungebeilt  Abgegangenen  nnd 
der  Gestorbenen  weist  (Ur  die  Männer  und  Frauen  zusammen 
bei  der  dritten  Classe  den  gflnstigeren  geringeren  Proeentsatz 
auf;  von  den  Männern  sind  die  höheren  Ctassen  berorzugt, 
bei  den  Frauen  die  dritte  Classe. 

Wenn  die  Zahlen  der  ersten  Rubrik,  d.  h.  der  Procentaatz 
an  Genesungen,  als  maassgebend  betrachtet  wird,  so  sprechen 
die  Ergebnisse  der  Tab.  XVIt.  und  XVIII.  zn  Gunsten 
der  dritten  Classe,  indem  bei  derselben  fast  durch- 
gängig mehr  Heilungen  erfolgten,  als  bei  der  ersten 
und  zweiten  Classe.  Selbstverständlich  bedarf  auch  dieser 
Befund  einer  weiteren  und  womöglich  anf  eine  Vergleichung 
verschiedener  Anstalten  gegründeten  PrOfnng.  Immerhin  er- 
scheint es  aber  gerechtfertigt,  in  ihm  eine  Aufforderung  zu 
sehen,  besonders  beiden  besseren  Ständen  auf  eine  baldige  Ueber- 
ftlbrung  der  Geisteskranken  in  eine  Irrenanstalt  zu  dringen. 

Hiermit  bin  ich  .am  Schlüsse  meiner  Unteraiicbungen  an- 
gelangt Es  wird  nicht  nötbig  sein,  die  Hauptresultate  noch 
einmal  zusammenzufassen,  da  dieselben  bereits  hei  den  ein- 
zelnen Abschnitten  eingebend  besprochen  worden  sind.  Znr 
Siohersteliung  eventueH  Berichtigung  derselben  sind,  wie  schon 
mehrfach  hervorgehoben  wurde,  weitere  Arbeiten  wDDschens- 
werth  und  wUrde  es  mich  freuen,  wenn  die  vorliegende  Ab- 
handlung zu  Bolehen  die  Veranlassung  sein  sollte. 


Beobachtungen  über  Sdirumpfung  und  Scierose  des 
Ammonshornes  bei  Epilepsie. 


Dr.  Ludwig  Pfleger, 

a  der  Wieoer  Blftdtiscb«ii  Siechen-  and  VeKorgoDguiaaUll 

tu  Ybba. 


Seitdem  Met/nert  zuerst  in  Deutacbland  auf  die  bei  Epilepsie 
vorkommeode  Atrophie  and  Scierose  des  Ammonsbornes ') 
aufmerksam  gemacht  hat,  habe  ich  nur  wenige  pathologische 
Befunde  bei  Epileptikern,  in  welchen  einer  krankhaften  Verän- 
derung: des  Ammonsbornes  Erwähnung  gesebiebt,  in  der  mir 
hier  zngänglicbeD  Literatur  vorgefunden. 

Zuerst  fand  ich  vier  Fälle  von  Epileprae  mit  Obductions- 
befund  von  Boller ')  im  Yhbser  Irrenanstaltsbericbt  fUr  1872 
verzeichnet.  Bei  jedem  dieser  vier  Fälle  wurde  Scierose  des 
Ammousbornes  constatirt. 

Ferner  tbeilte  Snell  187Ö  hundert  Sectionsbeiunde  bei 
Epilepsie  *)  mit,  darunter  nur  drei  Fälle  von  krankhaften  Ver- 
änderungen, respective  Schrumpfung  und  Scierose  des  Ammons- 
homfls. 

In  einer  weiteren  Beihe  von  Beobachtungen  fand  Hemke» 
und  zwar  bei  34  SeeüoDen  von  Epileptikern  *)  in  seebs  Fällen 

')  Studien  Qbet  das  patholog.-Bnatoui.  Uaterisl  der  Wiener  IrraDsnatill. 
DenUche  Vlerteljafaracbr-  f.  Piychiatrie,  I.  p.  395  u.  ff. 

')  B«ricbt  aber  die  nteder-figtetr.  LandeelrTeniDitklt  Ybbs.  In  Ter* 
bindnng  mit  dem  intliohen  J«hrea berichte,  18T3, 

')  Zur  pathelogiaoheD  Anatomie  der  Epilepaie.  Allgem.  Zeltaebt.  fDr 
Payoh.,  38.  Bd.,  p.  63«- 

*)  Ueber  Atropbie  und  Scierose  dea  Ammouabornea  bei  Epileptikern. 
AHg.  Zeitaobr;  für  Psych.,  34.  Bd.,  p.«78.  liiolr 
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abnorme  Härte  und  bedeutende  Sehrumpfang  eioee  oder  beider 
Ammonshdrner. 

Hemkes  erwähnt,  dass  Ckarcot  und  er  seibat  die  von 
Meyneri  betonte  Häufigkeit  der  Atrophie  and  Selerose  des 
AmmonshorneB  bei  Epileptikern  nicht  constatiren  konnten,  dass 
aber  Sclerose  dea  Ammonahornee  mit  sehr  wenig  Ausnahmen 
nur  bei  EpilepHkem  ^funden  wurde. 

Ich  erlaube  mir  nun,  meine  Beobachtungen  über  patholo- 
gische, ohne  Mikroskop  erkennbare  Verändemngen  am  Ammons- 
horne  und  dessen  Umgebung  bei  Epileptiscbeo  mitzutheileu, 
und  in  Vergleich  7,u  ziehen  zu  ähnlichen  Befunden  an  Cie- 
hirnen  von  anderweitig  Erkrankten. 

Während  meiner  medicinischen  Studien  und  meiner  Dienst- 
leistung an  der  Wiener  Anatomie  als  Demonstrator  ist  mir  l>ei 
einem  ziemlich  grossen  Materiale,  welches  meist  äus  Anstalten  - 
stammte,  wo  Epileptiker  nicht,  sondern  nur  acut  verlaufende 
Fälle  aufgenommen,  resp.  länger  verpflegt  wurden,  eine  be- 
sondere Veränderuung  an  den  Ammonahörnern  nie  aufgefallen. 
In  der  Versorgungaanatalt  zu  Ybbs  habe  ich  nun  bei  circa 
300  Ubductionfin  23  Mal  Atrophie  und  Sclerose,  2  Mal  Atrophie 
ohne  Sclerose,  zusammen  25  Mal  bei  Epileptikern,  einmal 
beiderseitige  Atrophie  und  Sclerose  hei  einem,  aus  der  Wiener 
Irrenanstalt  mit  paralytischem  Blödsinn  zugewachsenen  49jäb- 
rigen  weiblichen  Individuum,  und  einmal  beiderseitige  Schrum- 
pfung mit  kaum  merklicher  Sclerose  und  Verwachsung  dea 
rechten  AmmonshorneB  mit  der  gegenüberliegenden  Ventrikel- 
wand bei  einer  7Kjährigen  hysteriscbfin  Frau  gesehen,  welche 
seit  einer  langen  Reihe  von  Jabren  zeitweise  von  KrtUnpfen 
befallen  wurde,  ohne  dass  Aufgehobensein  des  BewusstseioB 
während  derselben  constatirt  werden  konnte. 

Ausserdem  fand  ich  öfters  eine  mehr  oder  minder  bedeu- 
tende, meist  beiderseitige  Anfaefbing  des  vorderen  Theiles  des 
Ammonshornea  an  die  gegenüberliegende  Ventrikelwand  (ab- 
gesehen von  diesem  Vorkommniss  bei  einigen  Epileptikern  mit 
Schrumpfung  des  Ammonshornes)  —  einmal  einer  bei  S^jKh- 
rigen  Verrückten,  welche  in  den  letzten  Jahren  alljährlich  I  -  2 
epileptoide  Anfälle  hatte,  früher  an  wirklicher  Epilepsie  ge- 
litten haben  soll,  dann  bei  zwei  männlichen  Paralytikern  (mit 
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31  und  40  Jahreo),  vun  welchen  der  jtlngere  frllfaer  angeblich 
Epilepsie  gehabt;  einmal  bei  einem  Epileptiker,  der  erst  im 
22.  Lebensjahre  epileptisch  geworden,  zwar  sehr  häufige  An- 
fälle hatte,  wovon  jedoch  die  grössere  Anzahl  ohne  Bewusst- 
seinspause  und  unter  mehrfachen  Variatioaen  ablief,  und 
7  Mal  bei  an  Marasmus  senil.  Verstorbenen,  von  denen  2  Tcr- 
rllckt  gewesen,  und  nachweisbar  an  häufigen  Aufregungszu- 
ständen  gelitten  hatten. 

Ich  gUnhe  bier  erwäbnSD  la  sollen,  dass  ich  VerlGthDDg«ii  von  Thsilen 
der  Ventrikelwände  eonat  nur  noch  im  BiDterborne  uigetraffen  habe,  und 
EWir  bänfiger  als  im  Unlerhorne,  nnd  kamen  diene  VerlCthnngen  in  dar 
Mehrzahl  der  Fttlie  bei  an  MaraemDe  Verstorbenen  vor,  nur  einnoal  bei  einer 
Epiteptischea  mit  halbseitiger  Gehirn  atroph  ie  ifnd  Atrophie  des  Ammans- 
homea  derselben  Seite. 

Hemkes  hebt  hervor,  die  Atrophie  und  Öclerose  des  Am- 
monshorncs  habe  sich  nur  bei  solchen  Epileptikern  gefunden, 
welche  vor  dem  12.  Lebensjahre  an  Epilepsie  erkrankt  waren, 
und  zwar  hatten  alle  im  frühesten  Kindesalter  zuvor  an  einem 
schweren  Hirnleiden  oder  an  einer  acuten  Hirnkrankheit  mit 
heftigen  Himcrscheinungen  gelitten. 

Ich  habe  leider  in  den  meisten  Fällen  die  Zeit  des  lle- 
ginnes  der  Erkrankung  an  Epilepsie  nicht  in  Erfahrung  bringen 
können,  kann  jedoch  aus  den  mir  bekannt  gewordenen  Daten 
als  sicher  aussagen,  dass  1)  die  Überwiegende  Anzahl  der  von 
mir  obducirten  4.H  Epileptiker,  insbesondere  die  weibliehen  in 
'der  ersten  Kindheit  an  pFraisen"  gelitten  hatten,  welche  sich 
frOher  oder  später  ku  TollBländi$;er  Epilepsie  entwickelten,  und 
dasB  2)  vorwiegend  bei  denjenigen,  welche  in  der  Kindheit 
erkrankt  waren,  die  !Sclerose  d^s  Ammonshornes  sich  vorfand, 
dass  jedoch  ;-!)  unter  den  männlichen  Individuen  drei  mit 
Atrophie  und  Sclerose  des  Ammonshornes  sich  fanden,  welche 
erst  im  Alter  von  '.^0  Jahren  und  darüber  von  der  Epilepsie  in 
Folge  einer  bedeutenderen  äusseren  Veranlassung  befallen  wor- 
den waren.  Die  vier  Holler'sch&a  Fälle,  ganz  sicher  aber  H 
von  ihnen  gehören  Individuen  an,  welche  an  Epilepsie  seit 
Kindheit  gelitten  hatten. 

Wenn  ich  nun  meine  Epileptiker  in  zwei  Reihen  sondere, 
in  solche  mit  meist  vollständigen,  stärkereu  und  häufigeren 
Anfällen  (mindestens  10  im  Monate)  und  solche,  mit  sehwä- 
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cherea ,  öftere  unTollatändigen  und  selteneren  An^llen ,  in 
welche  Kategorie  ich  auch  diejenigen  älteren  ludividuen  ein- 
beziehe, welche  als  Epileptiker  im  Standesprotokoll  bezeichnet 
waren,  und  die  nach  eigener  Aussage  und  nach  der  ihrer  Mit- 
bewohner an  Epilepsie  in  leichtem  ßrade  gelitten  hatteo,  zur 
Zeit  meiner  Dienstleistung  in  der  Anstalt  aber  keine  Anfalle 
mehr  bekamen,  so  muss  ich  sagen,  dass  wieder  vorwaltend 
die  ereteren  mit  Atrophie  und  Scleroae  des  Ammonsbomes  be- 
haltet waren.  Von  H  niänaliehen  Individuen  mit  starken  und 
häufigen  Anfallen  hatten  C  Scleroae,  von  9  mit  selteneren  und 
schwächeren  Anfallen  bot  nur  Einer  eine  leichte  Atrophie  and 
Sclerose  dar,  drei  Individuen  aber  hochgradige  Atrophie  der 
einen  Gehirnhällle. 

Von  den  weiblichen  Individuen  habe  ich  15  mit  häufigeren 
und  stärkeren  Anfällen  ausgeschieden,  von  diesen  hatten  II 
Scierose  des  Ammonsbomes.  Bei  den  anderen  1 1  weibl.  Epilepti- 
schen mit  Antillen  leichteren  Grades  fand  sich  4  Mal  Scierose 
und  2  Mal  Atrophie  ohne  Scierose;  eine  so  sehr  bedeutende 
Atrophie  der  einen  Birnhälfte  wie  bei  den  3  mäDulichen  Indi- 
viduen kam  aber  nicht  vor. 

Um  die  Vertbeilang  der  FftlU  von  SchniaipfaBg  und  Scleros'e  äet  Am- 
tnoDsboTnes  bei  Epilepsie  aof  die  beiden  OebirahKIflen  Dnd  du  Gescblecbt 
bei  dem  freilich  geringen  Utlerial  dbersiohllicb  EU  machen ,  babe  ich  die 
in  der  Literalnr  gefnudeoen  FHlIe  dsT  »obon  oben  erwihnten  Beobachter 
und  meine  eigenen  in  folgender  Tabelle  ■uaarnmeDgMtdlt. 

Atrophie  und  Scierose  des  Ämmonshomes  bei  Epileptikern. 


Beohl. 

Linke 

uhoe 

Apgsb» 

be!dcraeitR 

Beab- 

Oboe 

Kchter 

mKnnl 

W.1N. 

,n.nn.. 

"■"""■ 

Gestbl. 

mKnnl. 

""■'■ 

nnnn,. 

VfM. 

iDg.be 

de» 
Goebl. 

flXr '. 

3 

2 

8 

2 

1 

2 

2 

12 

R 

1 

1 

1 

_ 

— 

— 

3 

•i 

2 

— 

^neU  .     . 

2 

Htmkt,   . 

1 

_ 

2 

1 

_ 

2 

— 

5 

1 

— 

Pßeger     . 

■i 

la 

2 

4 

- 

2 

1 

7 

18': 

- 

7 

15 

15 

7 

1 

J_ 

J_ 

29 

87 

1 

in  &f  Fllleo  i 
Atrapbie  dea  Am- 
in onahoro  es. 


')   Danuitar  3  IUI  Sobrnmpftuig  oho«  Boleroie. 


BeohacfatDDgtn  nher  Schrampfung  und  Seierose  cT«e  AmmonahnrneB.  363 

Meyaeri,  Boller  und  Snell  habep  nicht  angegeben,  bei  wie 
vielen  der  von  ihnen  untersuchten  Gehirnen  Epileptischer  eine 
Schrumprung  des  Ammonshornes  sich  vorfand.  Es  bleibt,  mir 
nun  nur  Ubrig,  die  von  Hemket  und  mir  beobachteten  Fälle  in 
Betracht  zu  ziehen,  uro  zu  erfahren,  wie  beiläufig  daa  Ver- 
hältniSB  der  Epileptiker  mit  Sefarumpfung  und  Scierose  des  - 
Ammonshornes  zu  denen  ohne  diesen  Befund  sieb  stellt,  und 
Bebe  ich,  dass  hei  den  27  männlichen  und  7  weiblichen  epi- 
IcptiBcben  Individuen  von  Uemkes,  und  den  17  männlichen  und 
26  weiblichen  von  mir  beobachteten  (zusammen  44  männlichen, 
33  weiblichen  =  77  Epileptikern  beiderlei  Geschlechts)  29  Mal 
Atrophie  mit  Scierose  und  2  Mal  Schrumpfung  ohne  Scierose 
vorhanden  war.  Da  Hemkes  jedoch  ausdrücklich  von  bedeu- 
denter  Schrumpfung  und  abnormer  Härte  spricht  und  wahr- 
scheinlich Fälle  von  geringerer  Atrophie  nicht  gezählt  hat,  so 
dQrfte  sich  das  Verhältniss  wohl  so  stellen,  daBs  bei  etwas 
mehr  als  der  Hälfte  der  Epileptiker  ein  oder  beide  Ammons- 
hömer  auf  die  erwähnte  Weise  verändert  sind. 

Meynerl  bat  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  auch  geringere 
Grade  von  Schrumpfung  und  Scierose  berücksichtigt. 

Kach  meinen  Beobachtungen  scheint  das  überwiegend  bäu- 
figere  Vorkommen  der  Schrumpfung  des  Ammonshornes  beim 
weiblichen  Geschlechte:  18  Mal  unter  26  epileptischen  Indivi- 
duen auflUUig.  Bei  der  Zusammenstellung  in  obiger  Tabelle 
schwindet  dieses  eigentbUmhche  Verhältniss  wieder,  und  zeigt 
dieselbe,  dass  Atrophie  und  Scierose  des  Ammonshornes  ziemlich 
gleich  oft  beim  männlichen  und  weiblichen  Geschlechte,  doch  fast 
doppelt  so  oft  einsei^g,  als  beidcrseils  beobachtet  worden  ist 

Nun  fand  sich  bei  einer  immerhin  beträchtlichen  Anzahl 
der  Epileptiker  erwähnte  pathologische  Erscheinung  nicht  vor, 
dieselbe  wurde  aber  auch  bei  anderen  Erkrankungen  oonstatirt 
(unter  meinen  Beobachtungen  3  Mal). 

Mej/nert,  in  dem  oben  citirten  Aufsatze,  erwähnt,  daas  er 
mit  der  wirklichen  Zerstörung  des  Ammonshornes  durch  En- 
cephalitis (Schwund  desselben)  nicht  Epilepsie  vereinigt  ge- 
sehen habe. 

Das  AmmouBhQrn  hat  nach  anatomischen  und  experimen- 
tellen Untersuchungen   mit  motorischen  Vorgängen  allem  An- 
24* 
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scliciiie  nach  nichts  zn  schaffen,  und  man  muss  daher  von  der 
Ansicht  (der  man  sich  beim  öfteren  Fehlen  jedweder  anderen 
anffälligen ,  ähnlich  häufigen  Abnormität  im  Gehirne  Epilepti- 
scher leicht  zuneigen  könnte)  absehen,  dase  das  erkrankte 
AmmoDshoru  Ursache,  Sitz  oder  Folge  der  Epilepsie  sei,  und 
auf  die,  wie  ea  scheint,  öfters  übersehene  Aeusserang  JHeynert's') 
zurückkommen,  „dasB  durch  gewisse  physiologische  Beziehnngeo 
das  Ammonshorn  bei  der  durch  ganz  fem  liegende  Erkran- 
kungeu  bedingten  Epilepsie  miterkranken  mttsse". 

Mir  ist  nun  bei  makroskopischer  Betrachtung  der  in  ver- 
schiedenen Stadien  der  Schrumpfung  und  Verhärtung  befind- 
lichen und  der  nicht  sclerosirten  Ammonsbömer  bei  Epileptikern 
bezüglich  ihrer  ßlutfQlle,  dano  verscliiedeuer  Farbe-  und  Con- 
sistenz-Aendemngen  in  der  Umgebung  (d.  i.  Maudelkem,  Vor- 
mauer, äusseres  Glied  des  Linseokeroes,  welche  meist  hortensia- 
roth  verfärbt  waren,  wobei  ersterer  sich  Überdies  sehr  häufig 
scierosirt  fand)  auf  Grundlage  der  von  Kussvnml  und  Tenntr, 
Brown-Siquard,  Nothnotfel  n.  A.  Aber  das  Zustandekommen  des 
epileptischen  Aufalls  durch  Experimente  gewonnenen  Ansicht 
wahrscheinlich  geworden,  dass  eine  Ernährungsstörung 
durch  Aenderuog  in  der  Art  und  Weise  der  Circulation 
desBlutes  während  und  nachdem  epileptischen  Anfalle 
bei  eigenthUmlicher  AnordouDg  und  Lage  der  Blut- 
gefässe des  AmmoDshorncs  vorliege,  und  wurde  diese 
Vermutbung  mir  noch  wahrscheinlicher,  da  ich  ausser  bei  Epi- 
leptischen zweimal  einen  ähnlichen  Befund  bei  solchen  Er- 
krankungen gesehen  habe,  welche  den  epileptischen  Anfällen 
ähnliche  Erscheinungen  in  ihrer  Syraptomenreibe  einschliessen. 

Dies  bezüglich  möchte  ich  noch  auf  den  zuerst  citirten  Auf- 
satz Meyneri'a  *)  hinweisen,  in  welchem  (bei  Besprechung  frei- 
lich einer  anderen  Erscheinung)  eioes  Falles  von  Eclampsie 
Erwähnung  geschiebt,  „wo  das  Marklager  um  beide  Handel- 
kerne  schwielig,  das  linke  Ammonshorn  geröthet,  voll  klaffen- 
der GefiKBse  erschien,  ferner  auf  einen  hei  Ckarcol ')  bertibrten 

■)   1.  o.  p.397. 
»)    t.  o.  p.  401. 

*)  ElioiBOba  Vorträge  Aber  Kiankheitea  dei  NerteDifateoi*,  I87fi.  U«ban. 
Ton  Dr.  FelKT,  p,  385. 
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Fall  TOD  Hyatero- Epilepsie,  in  welchem  beidereeits  Sclerose 
des  AmmoDsbonies,  an  einigen  Windungen  in  der  Umgebung 
der  Sylvischen  Grube  borteDsiarotbe  Färbung,  einige  kleine 
Auflockerungen  und  an  einzelnen  derselben  eine  sebr  feine 
punktförmige  Tdpfelung  sich  vorfand. 

Als  icb  nun  die  Arbeiten  Ober  ßlutcirculatioD  im  Gehirne 
von  Beubner'')  und  Darel'),  dann  die  specielle  Über  das  Am- 
monaborn  von  Kupffer '),  durch  welche  ich  in  meiner  Ver- 
muthuug  nur  bestärkt  worden  bin,  kennen  gelernt  hatte,  sind 
mir  erat  eine  Reihe  von  Fragen  aufgeetosaen,  zu  deren  Lösung 
ich  einer  längeren  Zeit  bödarf,  um  so  mehr,  als  ich  in  meinen 
InjectionsTerauchen  des  Gehirnes  und  mikroskopischen  Unter- 
sacbungen  Über  das  AmmoDShorn  nnd  die  benachbarten  Tbeile, 
durch  meine  dienstliche  Uebersetzung  nach  Wien  auf  einige 
Zeit  gestßrt  worden  bin. 


'}    Die  laetisobe  Bikrankong  der  Htrouterien,  1874. 
*)    Reohetcbes  aoatomiqaes  aar  la  eirealatlon  de  l'encepbale.   Arcb.  ds 
Pbjsiologie  norm,  et  patb.  1874. 

')    De  coriiD  Ammouis  Btruotura.  1859. 
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Die  therapeutische  ADwendung  des  Hyoscyamiu 
bei  Psycliosen. 


Dr.  E.  McDdct, 

l'riTatdoeunleo  an  dor  UnirarailKt   Berlia  und  Dit« 
der  Priratb«ilaD«Ult  in  Pankow. 


Zu  den  anaDgenebrnsteD  GUsten  in  den  Irrenanstalten  ge- 
hören diejenigen  Kranken,  die  ihre  Kleider,  die  Betten,  kurz 
Allea,  was  sieh  in  ihrer  Nähe  ReissbareB  findet,  zerreissen. 

Die  nächsten  Beweggründe  fUr  diese  krankbalten  Hand- 
lungen sind  sehr  verschiedene.  Bald  sind  es  SiDDestäuscbungeu; 
die  Kranken  sehen  Flammen  aus  ihren  Kleidern  herrorlodero 
und  entledigen  sich  mit  Gewalt  derselben,  sie  hören  Stimmen 
aus  dem  Sopha,  der  Matratze,  die  sie  beleidigen  und  erregen, 
oder  ein  ans  den  Kleidern  bervordringender  „aashafter"  Ge- 
rnch  oder  ein  Prickeln,  ein  Stechen  derselben  auf  den  Körper 
veranlasst  sie,  sich  auszukleiden  und  die  Kleider  zu  vernichten. 
In  anderen  Fällen  sind  es  melancholische  Wahn  Vorstellungen: 
die  Kleider  sind  zu  gut  für  sie,  nackt  mUesen  sie  auf  das 
SchafFot,  auf  die  Strasse,  um  ihre  Schuld  zu  bUssen;  in  anderen 
Fällen  expansive  Vorstellungen :  „die  Kleider  sind  zu  schlecht; 
fUr  ihre  Stellung,  ihrem  Reicbthum  geziemen  bessere",  die  zu 
ähnlichen  Handlungen  führen.  Andere  Kranke  aus  der  Klasse 
der  „Moral  insanity^  vernichten  ihre  Kleider,  ihre  Betten,  um 
ihre  Angehörigen  oder  die  Anstalt  zu  schädigen ;  solche  Patien- 
ten treffen  unter  Umständen  eine  sorgfältige  Auswahl  zvnsehen 
ihren  eigenen  und  den  der  Analalt  gehörigen  Sachen,  zerstören 
letztere  und  conserviren  erstere,  und  umgekehrt    Endlich  giebt 
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es  noch  eine  Reibe  von  Geisteskranken,  die  obne  naeliweiB- 
bare-SinnestäuscbuDgen  und  ohne  dass  Bicb  WabuTontellungeD, 
die  zu  jenem  „Reissen"  einen  Grund  abgeben  könnten,  in  bÜD- 
dem  Bewegungsdrange  Alles  vernichten,  ihre  Kleider,  die  ßetten, 
die  Decken  in  die  feinsten  Fäeerchen  zerzupfen,  nicbte  auf 
ihrem  Leibe  lassen,  ohne  es  zu  zerreissen.  Weder  in  diesem 
ReisBstadium,  noch  später,  wenn  sie  ruhiger  werden,  oder  selbst 
geheilt  werden,  wissen  sie  in  der  Regel  Auskunft  zu  geben 
ober  die  Motive  zu  ihrem  Handeln:  „sie  musaten  arbeiten,  die 
Finger  liessen  ihnen  keine  Ruhe"  a.  a.  w.  Wochen  lang,  selbst 
Monate  lang  setzen  diese  Kranken  ihre  destructive  Tbätigkeit 
fort.  Hit  wenigen  Ausnahmen,  die  in  die  Klasse  der  Maniaci 
geboren,  sind  diese  Art  von  Kranken  Paralytiker.  Alle  Mittel, 
sie  von  ihrer  keiestbätigkeit  abzubringen,  ersebeineD  vergeblich; 
eine  Zeit  lang  hält  sie  ab  und  zu  ein  ihnen  in  die  Hand  ge- 
gebenes Laken,  das  sie  in  die  feinste  Cbarpie  zerzupfen,  von 
ihren  eigenen  Kleidern  ab,  immer  kehren  sie  wieder  jedoch  zu 
diesen  znrQck.  Die  sogenannten  „nazerreisslicheD"  Anzltge, 
die  nUDzerreisslicbeD**  Steppdecken  widerstehen  nicbt  allzu- 
lange ihrer  Gewalt  und  bisher  wenigstens  habe  ich  noch  keinen 
StofT  gefunden,  der  für  die  Dauer  ausreichte.  Nur  mit  grossen 
pecaniären  Opfern  gelingt  es,  die  Kranken  davor  zu  scb&tzen, 
dasB  sie  nackt  in  dem  Isolirranm  berumwandern. 

Die    gewöhnlichen   Beruhigungsmittel    sind    wirkangslos. 

Unter  diesen  Umständen  schien  eine  Mittbeilung  von 
LatosOH ')  höchst  willkommen,  der  gegen  dieses  Zerreissen  mit 
sehr  gutem  Erfolge  das  Hyoscyamio  angewendet  hatte.  Eine 
Dosis  roD  V,  oder  1  Gran  des  von  Merk  bezogenen  amorphen 
extractförmigen  Hyoscyamin  sollte  die  Kranken  definitiv  oder 
wenigstens  flir  eine  Zeit  von  ihren  zerstSningBaUcbtigen  Trie- 
ben befreien. 

Ich  habe  nun  in  einer  Reihe  von  Fällen  das  HyoBcyamin 
gegen  dieses  Symptom  des  „Reissens"  angewendet  und  erlaube 
mir  in  Kürze  das  Resultat  meiner  Beobachtungen  mitzutheilen. 

Was  das  Präparat  selbst  anbetrifft,  so  habe  ich  das  kry- 

I    med.  Bep,    Vol.  Tl.  p.  05.      Vfrehoto- 
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etallisirte  ByoscyamiD')  von  Merk  beziehen  lassen.  Dasselbe 
ist  im  Wasser  leicht  löslich  and  wurde  sabcntan  aDgeweodet 
(0,05  auf  5,0  Äq.).  Der  Preis  deeeelben  isl  ziemlich  hoch; 
0,1  Grm.  kostete  6  Mk. 

Die  Dosis,  in  der  dasselbe  angewendet  wurde,  war  im 
Beginn  0,002,  steigend;  die  höchste  Dosis  war  0,01  3inal 
täglich.  Die  Wirkung  des  Präparate  ist  eine  ungemein  prompte, 
meist  schon  hei  0,002  Grm.  zu  erkennen;  immer  aber  sehr 
deutlich  bei  0,003.  In  die  Augen  fallend  sind  zwei  Reihen 
von  Symptomen: 

1.  Die  Erweiterung  der  Papillen.  Die  Wirkung  des 
liyoscyamiDB  als  Mydriaticum  ist  bekannt,  Hamack  brauchte 
von  dem  krystallisirten  Hyoscyamin  zur  Erweiterung  der  Ka- 
niochenpupillen  '/ijo  Mgrm.,  Schroff*)  hält  die  mydriatische 
Wirkung  des  Hyoscyamin  für  stftrker,  als  die  des  Atropins. 

Pearse*)  fand  den  Eintritt  der  Mydriasis  nicht  so  raach, 
wie  bei  Atropin,  wenn  er  Hyoscyamin  auf  die  Conjunctiva 
applicirte,  aber  ebenso  intensiv  nnd  von  gleicher  Dauer  (2  bis 
21  Tag)  and  in  der  Hälfte  der  Fälle  mit  NebelseheD  verbun- 
den. Frommüiier'}  stellt  es  als  firtliches  Mydriaticum  in  eiae 
Reibe  mit  dem  Atropin.  sulfur. 

Auch  ich  beobachtete  bei  jenen  kleinen  injicirten  Dosen 
die  prompte  Wirkung  auf  die  Papillen,  und  zwar  sah  ich  bei 
ungleich  weiten  Pupillen  beide  sich  in  demselben  Maasse  er- 
weitern; stecknadelkopfgrosse  Papillen  waren  in  den  Fällen 
meiner  Beobachtnog  nicht  vorhanden.  Der  Eintritt  der  Er- 
weiterung geschah  nach  etwa  10  Minuten. 

2.  Die  Beschleunigung  des  Pulses:  eine  Eigenschaft,  die 
das  Hyoscyamin,  wie  jene  mydriatische,  mit  dem  Atropin 
theilt,  und  die  auch  Pearge  erwähnt,  wenn  er  sie  auch  dem 
Hyoscyamin  nicht  in  dem  Grade  zutheilt,  wie  dem  Atropin.  Die 
Wirkung  bleibt  an  Thieren  mit  darchschnittenen  Vagis  aus,  be- 


')    cf.    die    EigenscbaflQD    dar    3/erjt'Bebep     Bjoeofaminprlpmiate    bei 
nanmck,  Arch.  t.  eip.  P«th.  o.  Pbrnroiakol.  TIIL  p.  t68,  1878. 
^)    Woobenichr.  der  Wienra  Aermie  1B68.    No.  I.  d.  II. 
')   Laooei,  &ept.  2.  1876,  p-  319. 
•)  Ueiborftbilion  1876,  5,  p.  209. 
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nibt  demoach  auf  einer  Beseitigung  der  Hemmungswirkung  der 
Vagi '). 

Mit  der  Beschleunigung  des  Pulses  geht  eine  arterielle 
Drucksteigerung  parallel,  die  sieh  auch  an  den  sphygmo- 
graphisehen  Gurveu  darstellt. 

Die  Respiration  zeigte,  so  weit  sie  sich  an  dem  ron  mir 
beobachteten  Patienten  beurtheilen  liess,  eine  massige  Steige- 
raog  der  Frequenz, 

Orössere  Dosen  riefen  eine  gewisse  Unsicherheit  des 
Ganges,  eine  Art  „Taumeln"  hervor,  das  dem  im  Alkohol- 
rausch sehr  ähnlich,  aber  ohne  stärkere  Benommenheit  ein- 
herging. 

Anderweitige  deutliche  körperliehe  Erscheinungen  konnte 
ich  nicht  constatiren;  ob  Kratzen  im  Halse,  ob  eine  gesteigerte 
Diurese  u.  a.  w.  vorhanden,  war  nicht  festzustellen,  weil  der 
psychische  Zustand  der  behandelten  Patienten  derartige  Unter- 
sDchuDgen  unmöglich  macht. 

Um  den  G^ang  der  angedeuteten  Erseheinangen  klar  zu 
stellen,  lasse  ich  hier  eine  Beobachtung  folgen. 

V.,  38  Jahr«  all.  Dementia  paralytics, 

15.  Dec.  IBT7.  P.  SO.  Raap.  30,  Popillen  mittelneit,  rechte  weiter. 
Uhr34M.  0,003B;oacyBmInsiibc,iiiJicirt.  Tar.3.  CarTel.  Rechte  Kadiali  s. 
,     39.     P.eO.  Reep-m  ,      2.       . 

.    48 ,     ,  84.     ,      ,  .     3.      . 

.    52 .      .90.      .      24.  P.  beide  deutlich  weiter.    .     4.       .  , 

,    56.     ,108.     ,     ,     ,      .  .  .         ,     5.      , 

,      5 ,     ,  88,      .     22,  .      . 
Die  VerändeniDg  der  apbygmographiachea  Carreo   leigl  sich   aoob  an 
den  beifolgenden  Carotiacnrren  eines  anderen  Patienten. 

Ter.  Hyoscyamin:  T.  F.  56,        20.  6.  78, 
B.  Carotia.    Taf.  3.     OarTB  6. 
0,003  Hjoaoyamin. 

Nach  21  UiDnlen, 
Pol«  68.       Cnrre  7. 
Was  nun  den  Einfluss  des  Hyoecyamin  auf  das  psychische 
Befinden,  speciell  auf  die  Sucht  zu  zerreissen,  betrifTt,  so  wird 
man  hier  nicht  ohne  Skepsis  verfahren  dürfen,  da  es  ja  be- 


')  V,   Btiold  and  Bhehaum,   üntennohg,  ans  den  pbysiol.  Labotat.  ii 
Wanborg,  Leipaig  1867,  I.  1.  )Oq[c 
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fcannt  ist,  wie  Bchnell  sich  derartige  ZuBtäode  äadern,  und 
wie  leicht  man  dann  geneigt  sein  könnte,  eine  auch  ohne  me- 
dicamentösen  Eingriff  erfolgte  Aenderung  jener  znzueehreiben. 
So  passirte  es  mir  wiederholt,  dasa  fllr  den  nftchst«n  Tag  eine 
HyoBCyamininjection  (ür  einen  zeratOrungBsUchtigcn  Kranken 
bestimmt  war,  derselbe  aber  auch  ohne  diese  das  Reissen 
plötzlich  liesa. 

Ich  fUge  hier  jetzt  einige  Beispiele  bei,  die,  wie  ich 
glaube,  eine  kritische  Betrachtung  in  Bezug  auf  die  Wirkung 
des  HyoBcyamin  vertragen  können. 

L.,  39  Jabre  alt,  seit  April  1877  onier  den  Zeichon  geistiger  Scbwäoh« 
mit  QrüaBenidseD  and  LKboiDDgBsyiiiptonieD  (SprucbstOrDOg,  Schwäcba  der 
Beiae  □.  a.  w.)  erkrankt,  vom  1.  Juni  bis  11.  September  in  der  Aoatalt  be- 
bondolt,  dann  in  einem  RgmiisionaBtadinm  snllaBaen,  am  15.  Februar  1878 
nieder  aufgenooimeo. 

26.  Febmar.  Fftngl  an,  seine  Kleider  «n  Eerreiiten,  gcbl&gt  andere 
Kranke,  rnuis  wiederholt  ieolirt  «erden. 

In  dteEem  Zustande  rerbarrt  er  mit  wenigan  Dnterbreobungen  bis  sou 
10.  Mära.  Naobdem  er  jetst  nieder  seine  Kleider  aerriisen,  erbUt  er  Morgens 
und  Abends  0,008  Hjoscyamin. 

Seitdem  eerreiset  Patient  nichts  mebr,  Terbält  sieb  ruhiger,  so  dass  am 
13.  Hftn  die  Injeolionen  nieder  ansgeselit  werden. 

Im  Tubigem  dementen  Verballen  verharrt  er  bis  tam  28.  October.  Er 
wird  erregt,  fängt  wieder  an  EU  aerreisaen.  Er  erhklt  vorerst ' Uorpb.  snlf. 
0,02  2  mal  tAglicb  per  injectionem. 

30.  October.  Patient  aerreissl  Alles,  mnss  dauernd  iaolirt  werden.  Abende 
3,5  Orm.  Chloral. 

Auch  an  den  ntcbsten  beiden  Tagen  derselbe  Zustand  trota  Chloral 
und  Morphium. 

Er  orbllt  am  8.  November  Abends  0,003  U;osc;ainiD. 

3.  November.  Pat.  bat  inm  ersten  Msl  in  der  Nacht  niobts  aerrissen, 
Bttst  heute  angekleidet  unter  den  dbrigen  Patienten.  Frflh  und  Abends 
0,003  Byoscramin. 

6.  November.  Ckgen  Abend  versncbt  Pat.  wieder  su  serreisseD.  Nach 
der  Injeotiou  bleibt  er  die  Nacht  bindnrcb  ruhig,  scblftft  nicbt,  aber  ser- 
roissl  nuch  nichts. 

80.  November.  Mit  der  Dosis  ist  allmllig  anf  0,006  grm.  geatiegon. 
So  lange  Pat.  unter  da»  Einflusa  des  Mittels  atebt  (o.  5—6  Stunden)  tet- 
rwast  er  nicht«,  (Ungt  dann  aber  nieder  aoi  Wiederholt  wird  bemerkt, 
dass  er  vor  dSr  Injection  lAil'dem  Zerreissen  aogefangen,  seine  Arbeit  aber 
dann  nicbt  vollendet  hat,  sobald  er  die  Injection  erbalten. 

3.  December.  Derselbe  Zustand,  Hyoaojamin  0,009.  Die  Wirkung  der 
Injeelioo  bftit  nur  einige  Stunden  an.   Papillen  aind  ad  naximnm  vweitert. 
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15.  DcoBDibar.  Bei  dem  kCrperlicbeo  ZasUod  d«B  Pal.  (rarde  Bedeakeii 
getragen,  mit  du  Uosii  in  ataigen.  Die  bisherige  Qbt  keine  Wiiknog  mebi. 
Pat.  lerreitBt  jelil  Alles. 

Nach  Cbloral  nieder  ruhiger,  IKsst  Bicli  aber  im  KeiEseD  oiaht  alBreo. 
Der  Tod  erfolgt  ara  31.  December.  Bis  4  Tage  Tor  demaeiben  hat  Pat. 
nnaofhUrlich  leTriaseD, 

T.,  47  Jabre  alt,  anfgeDommea  19.  Hai  1878.     Demeolta  paralytica. 

2.  Juni.  Pat.  fingt  an  aiob  fortwährend  auacnkleldeo,  acbreit  nnd  aehlägt 
gegen  die  TfaUren. 

10.  Juoi.    Pat.  fingt  an  sn  terreiBsep.    Uorph.  0,03  ohne  Wirkung. 

11.  Jani.  Pat.  hat  in  der  Nacht  Hemd  and  Betten  in  kleine  Felaea 
ierri»een.  Morph.  0,04,  in  den  nftcbaten  Tagen  steigend  bis  aaf  0,05,  «er- 
nnut  an  auf  hör  lieh.  Divaer  Zuatand  bSIt  an  ohne  jede  Verftndernng  bia  aam 
32-  Jani.  Bjoaejamin  in  Doaen  von  0,002  bii  0,004  blieben  ohne  Wir- 
kan(t,  aneh  die  Palabasohlennigong  nnd  die  Papillenertteiteraag  war  nor 
in  aubedeatendem  Maasie  tu.  bemerken. 

23.  Jani.  Hyoscyamin  0,007.  Wirkung  tritt  binnen  10  Ulnuten  ein. 
Pale  Ton  56  aaf  S8,  Papillen  eriteitern  aicb,  Patient  aerreiaat  niobta  mehr; 
verhält  sich  ruhiger,  iat  den  Tag  über  angekleidet,  legt  eich  auf  das  Sopba. 
Dieior  Zostand   hftit   bis   sum   26-  Juni  an.     Die  Injectioneiv   werden   aua- 

27.  Jnni.  Pat.  iet  nieder  erregt,  scblttgt  andere  Kranke,  Eerreiaüt  sein 
Oberhemd.  Morph.  0,03  ohns  Wirknng.  Bei  gleicher  Behandlung  derselbe 
Zustand  bia  tarn  1.  Juli.  Injection  von  Bjosoyamin  0,008  beruhigt  Pat. 
fQr  den  ganien  Tag. 

Die  regelmässigen  Injoctiooen  von  Hjaacyamln  0,01  Morgens  und  Mitlaga 
bewirken,  dass  Pat.  angekleidet  unter  den  Obrigen  Patienten  sitaen  kann. 
Etwa  3  —  4  Stunden  nach  der  Injeotion,  die  anhaltende  Pupillenerweiterang 
and  müssige  Pnisbescbleunigung  cur  Folge  bat,  beginnt  eine  allgemeine 
Unruhe.  Pat.  Kngt  an,  Beloe-  Nacbham  au  stoason,  sucht  sieb  der  Kleider 
au  entledigen  nnd  fingt  au,  daran  au  aupfen.  Nach  einer  neuen  Injection 
tritt  Bofort  wieder  ruhiges  Verhalten  ein. 

24.  bis  29.  Juli  Hyoscyaoiin  ausgesetzt.  Sofort  wieder  waohaende  Un- 
ruhe, aerreiest  alle  Kleider,  Bettun,  zerstSrt  im  Zimmer  woa  sieb  findet. 
Morph! am,  Cbloral  ohne  Erfolg. 

30.  Juli.  Die  wieder  beginnepde  Oyoscyam  in -Behandlung  ruft  wieder 
Besserung  und  Ruhe  herTor.  Er  bebült  am  Tage  wieder  aeino  Kleider  an; 
acbl&ft  in  der  Nacht  awar  nicht,  aerreisat  aber  nichta  mehr. 

Dieser  ZoBtand  dauerte  bis  cum  14.  August  au.  Das  Byoscyamin  wird 
auageaetat. 

Am  15.  August  frdh  eracheint  er  ganc  rubig,  ganiesst  sein  FrQhstäck, 
kann  sieb  aber  auf  dero  Sopba  nicht  mehr  aufrecht  erhalten,  wird  tu  Bett 
gebracht.  Bewusstlosigkeit.  Sopor.  P.  48.  Qegen  2  Uhr  Mittag  Escitoa 
letfaalia. 
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Ich  unterlasse  es,  eiae  Anzahl  Fälle  hier  aufzufahren,  in 
denen  die  Hyoscyamininjectionen  nur  vorübergehend  und  ver- 
einzelt gemacht  wurden.  Die  nach  denselben  eingetretene  Be- 
ruhigung, die  wir  fast  in  alten  Ffillen  constatiren  konnten, 
wUrde  mit  Sicherheit  nicht  den  Einwand  zurückweisen  lassen, 
dass  jene  Beruhigung  nicht  auch  ohne  therapeutisches  Ein- 
greifen eingetreten  wäre,  die  angeführten  Fälle  scheinen  gegen 
diesen  Einwand  durch  die  längere  Beobachtung,  das  wieder- 
holte Aussetzen  des  Mittels  u.  s.  w.  gesicherter. 

Wie  die  Wirkungsweise  des  Hyoscyamin  physiologisch  zu 
erklären ,  darüber  enthalte  ich  mich  weiterer  Ausfuhrungen: 
sicher  bewirkt  es  eine  Lähmung  des  Oculomotorius  (Papillen- 
erweiterung),  eine  Parese  des  Vagus  (Pulsbeschleunigung)  und 
auch  eine  gewisse  Schwäche  der  Bewegungen  (taumelnder 
Gang).  Es  liegt  nahe,  dass  ein  allgemein  die  motorischeD 
Centra  lähmend  beeinflussendes  Mittel  auch  die  Bewegungen, 
die  zum  Zerreissen  u.  s.  w.  nothwendig  sind,  in  ihrer  Kraft  her- 
absetzen muss,  ohne  dass  man  etwa  die  Lähmung  eines  „Reiss- 
centrums"  zu  supponiren  brauchte. 

Meiner  kurzen  Mittheilung  liegt  vor  Allem  der  Wunsch  zu 
Grunde,  die  Herren  Collegen  zu  weiteren  Versnchen  mit  diesem 
Mittel  anfzufordern ;  es  durften  sich  auch  dann  voraussichtlich  die 
Indicationen  fllr  die  Anwendung  desselben  genauer  feststellen 
lassen,  als  es  mir  bei  beschränktem  Beobachtungsmaterial  im 
Augenblick  mdglich  ist 
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Simalation  oder  Geisteskrankheit? 

Aerztliches  Gutachten  Über  den  Geisteszustand  des  Tagearbeiters 

und  ZuobthauasträfliogB  Franz  Voelkel  aus  Grafenort. 

Geschichtliche«.  —  Frani  Voalkei,  Tageirboiler  und  ZuchtbRQi- 
Btrlfling  ■OB  QrafoDort,  KreiB  Habe! ach ir erdt ,  kalholisch  ,  QDTerbeiralhet, 
53  Jahre  alt,  Btsmmt  aas  einer  Familie,  io  der  NorTen-  und  Geisteskrank' 
heiteo  biBher  nicht,  wohl  aber  Tieifache  Verbrechen  Torgekommen  sind,  in 
eofera  ahgeaehen  tod  dem  Bxplorateti  2  Brfldcr  and  2  Schwestern  mit  Zucht' 
baaBBtrafe  belegt  geiresen,  cretere  beide  auch  im  Zucbtbauao  gestorben  sind. 
Sein  Tater,  welcher  tD  G.  SchEfer  war  nnd  znletit  seinen  Lebensunterhalt 
sich  durch  Fischerei  erwarb,  ist  bereits  seit  22,  die  Mutter  seit  24  Jahren 
lodl.  Ton  Gcachwistor»  sind  noch  2  BrSder  and  2  ScbwoBlern  am  Leben, 
Ton  denen  der  eine  Broder  (Carl)  Fischer  und  Gemeindebaiisheirohner  in 
Q.,  der  andere  OHrlnerBlellenbesitEer,  die  eine  Schwester  (Therese)  ledige 
Gemeindehausbewohnerin  in  G-,  Matter  von  2  unehelichen  Kindern,  die  an- 
dere Schwester  au  ihren  Cousin,  einen  Tagearbeiter  rerheiralhet  ist. 

F.  V.  hat  in  G.  die  Schule  besucht,  nothdOrriig  lesen,  schreiben  and 
reebnen  gelernt,  daranf  als  Ocbgenjunge,  Pferde-  und  Scbafknecht  an  ver- 
schiedenen Orten  gedient,  epiter  dem  Tater  bei  der  Fischerei  geholfen  und 
nebeDhei  noch  das  Seh  ab  mach  erb  and  werk  beiriehen  ,  ohne  leliteres  jedoch 
ordentlich  erlernt  an  haben.  Soldat  ist  er  nicht  gewesen,  da  er  wegen 
kSrperlicber  MBngel  filr  unbrauchbar  lam  Uilitairdienate  befanden  würde. 
Wiederholt  ist  er  mit  dem  Slrafgegetz  in  Conflict  gerathen  nnd  bestraft 
worden : 

1)  am  15.  Juni  1643  wegen  wiederholten  gewaltsamen  Diebstafais  mit 
dem  Terlnst  der  Nation al-Cokarde,  20  Peitschenhieben,  15  monatlicher  Zacht- 
faansBtrafe  und  demn&chstiger  Detention  bis  mm  Nachweise  des  ehrlichen 
Erwerbe»! 

2)  «m  23.  Febr.  1852  wegen  thfttlicher  Wideraetilichkeit  gegen  einen 
Forstbeamteo  und  Hisshandlnng  eines  in  AmtBausabnug  beflndllchen  Baanlen 
mit  S'/i  Monat  OefSngDiMi  (  ~  i  t  il  ' 
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3)  ■m.lS.  Decbr.  1854  negva  eiofschen  DiebtUhls  mil  6  Woofaen  Oe- 
ffiDgDias,  UotergsgODg  der  bflrgerlichen  Ehrenrechte  saf  ein  Jahr  nod  Stellaog 
nnler  Poliiei-Aufaicbt  auf  ebSDio  IsDge; 

4)  am  6.  Aagugl  1655  wegen  Ueberscbreiluug  der  durch  die  Foüisi- 
Aufaicbt  anrertegien  BeBchrüakang  mit  einer  Woche  GefHogniis; 

5;  am  5.  Mai  1856  wegen  eiarachea  Diebstahla  im  ariten  RSckfille  mit 
3  WaclieD  Geßpgniaa,  Unleraagang  der  Aaa&bang  der  bflrgerlichen  Ebren- 
rechto  aaf  ein  Jabr  und  Stelluog  unter  Paliaei-AnfsichE   anf  ebeaao  Uoge; 

6)  am  26.  August  1856  wegen  Nichtbaachaflang  eines  Cnterkommena 
nacb  Verluat  dea  hiaheKgen  mit  einer  Woi^he  OefängnisB. 

Bald  daiaur  wiederum  geninglich  eiugeiogen ,  ial  er  am  33.  Oct.  1857 
dnrcb  Urtel  des  Scbwurgerichta  £u  Qlad,  bestätigt  durch  daa  Urtel  des 
Königi.  Obertribunals  lu  Berlin  vom  13.  Febr.  1858,  wegeo  drei  schwerer 
Diebgtftble  im  wicderholteD  Rüchfaile  —  ea  bandelte  aicb  in  alJen  drei 
Fftllen  vm  in  QemeiDachaft  mit  einem  Anderen  «uageHlfarte  Diebatähle,  in 
■wei  FHlleo  nm  gewaltaame  EinbrUcfae  in  die  Kirobe  tu  Q.  and  Aneignung 
von  tum  OatteadieDale  gshriiacblichen  GegeDBt&nden ,  in  dem  dritten  um 
nKcbtIiobcn  Einbrucb  bei  zwei  FraueDaimmein  und  Fortnahmo  von  Geld  und 
Nah rungamit lein  —  au  Ifl  Jahren  Zncblbaos  und  10  Jahren  Politei-Auf- 
sicbt  vernrl heilt  worden. 

Zur  Verbflaaung  dieaer  Strafe,  welche  am  17.  Febr.  1858  ihren  Anfang 
nahm  und  am  17.  Febr.  1868  ibr  Ende  erreicht  bBtte,  wurde  er  am  6.  HIrm 
1658  der  Känigl.  Strafanstalt  zu  Strie*gau  aberliefert. 

Ueber  seine  Kürperbeacbaffeohail  ist  damals  nolirt  worden,  dass  er  früher 
den  rechten  Spoicben-  und  Schien  bei  nknocben  gebrochen  gehabt  hUts,  davon 
aber  geheilt  worden ;  daw  er  von  schwammiger  Conatilntton  and  nur  (u 
leiobten  Arbeiten  tauglich  sei,  ao  wie  dass  er  an  Basten  und  Heiserkeit 
leide  und  deswegen  vom  HUrstenbinden ,  womit  er  «nfttnglich  in  Slriegaa 
beachlftigt  wnrde,  lu  dispensiren  sei. 

In  geistiger  Hinsiebt  maehle  sich  schon  in  den  ersten  Jabteo  seines 
dortigen  Aureathalta  Nioderge  seh  lagen  beit  und  TrQbainn,  aawie  groaas  Ge- 
■cbwKtEigkeil  uud  sehr  veränderliche  Stimmung  an  ibm  bemerkbar.  Ooeh 
war  er  im  Garnen  folgsam  und  verrichtete  die  ihm  aufgetragenen  Artteiten- 
—  Weben  und  Cigarrenmacben  —  im  Allgemeinen  cur  Zufrieden  heil,  wenn 
er  kncb  einige  Mal  wegen  TrSgheit  leichte  Strafen  erleiden  mnsste.  AII- 
mKlig  aber  —  es  scheint  dieaa«  etwa  seit  Mitte  1860  der  Fall  gewesen  au 
sein,  da  in  einer  in  den  Acten  der  KOnigl.  Strafanstalt  tu  SIriegau  vorhan- 
denen Notit  vom  35.  Nov.  1660  von  schon  seit  längerer  Zeit  bei  Voelkel 
vorherrschenden  Uallucinationen  die  Bede  ist  -  traten  immer  mehr  Sonder- 
barkeiten an  ihm  hervor.  Er  hebaupiefe  Qcis  1er- Erscheinungen  au  haben 
und  Stimmen  eq  hftren,  welche  ibm  allerhand  Befehle  erlbeilten,  setita 
dieserbalb  Tage  lang  die  Arbelt  aas,  verweigerte  teitweilig  die  Annabma 
der  Nahrang,  behauptet«  alle  Dinge  so  verstehen  und  insbesondere  in  die 
grCaeeaten  religiösen  Gebeimniase  eingeweiht  tu  aein  n-  dergl-,  so  data  end- 
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lieh  die  graan«  äratliebe  Untennchnng  and  BegaUobtUD^  seines  Geittea- 
imtandei  dnroh  den  dortig«!)  StrahnataltR-Arit ,  Kreispbyaikns  Dr.  GaU, 
iDgeordnet  wurde.  Letiterer  kmm  diesem  Auftrage  am  6.  Jannar  1863  nach 
Dod  erklärte  am  Scblosse  seines  gntaebtlicbeo  Berichte»,  dass  V,,  obwohl 
man  bei  Verbraobera  mit  der  Aonahme  tod  Geieteskrankbeiteo  sehe  vor- 
«iehlig  letn  roSase,  auf  Grand  der  bei  ihm  vorhandenen  Ersobeinongen  Dn- 
iweirelbaft  fBr  geisteskrank  m  erschten  sei. 

B*  wDrde  nunmehr  das  gerichtUohe  Bifida! nnigkeita verfahren  gegen  ihn 
eingeleitet  DndjVoelkel  naoh  Maaasgabe  des  abereinstimmendeD  Urtheils  beider 
SaebTeritindigen ,  Dr.  Götz  und  Dr.  Rau,  am  ß.  Hai  1863  im  Sinns  das 
Qsigties  fUr  blfidsinnig  erkiftrt  nnd  in  weilerer  Folge  davon  auf  Grand  der 
VerfSgung  des  jDslii-Uinieters  vom  27.  Jnni,  worin  seine  sofortige  Ent- 
lauoDg  rorbeballlicb  seiner  Wtedereiaciehung  im  QoDeaDngalalle  befohlen 
war,  am  6-  AngDst  1863  in  seine  Heimath  entlasBen.. 

Ueber  aeiD  geistiges  and  körperliches  Verhalten  snr  Zelt  des  Biplora- 
lionatermiDs  am  30.  Uän  1863,  spricht  sich  das  Gntaehlen  der  Saehversan- 
digen  weaentlich  folgendermsBaaen  atts: 

Voelkel  ist  von  kltiner  Stalnr,  scbwäohliobrm  KOrperbau,  von  scbleobler 
Ernftbrnng,  sangDinisebem  Temperamente,  sonst  gesund  bis  aar  leichtere 
TerdatiBDgs  beseb  werd  en . 

An  seiner  Schltdelhildang  ist  keine  Äbnormittt  wahrennehmen.  Beine 
Physiognomie  bat  einen  sehr  wechselnden  Aasdruck  and  springt  von  der 
giSsaten  Niedergeschlagen bert  leieht  in  freudige  Erregung  über.  Die  KSrper- 
hUtang  ist  im  Allgemeinen  schlaff,  doch  richtet  er  sich  in  der  Unterredung, 
wann  er  lebhaft  wird,  auf,  und  es  macht  sich  noch  eine  gewiase  Spannung 
u  ihm  bemerkbar. 

Wa»  seineD  geistigen  Zustand  aolangt,  so  arbeilet  Voelkel  meistens  die 
ikai  aufgetrageoen  Arbeiten  nnd  fllgt  sieb  aocb  meistens  der  Hauaordanng. 
Ueber  gewöhnliche  Gegenstände  befragt,  sntwortet  er  liemMch  vemflnftig, 
nnd  aeigt  auch ,  dass  sein  OedHohEniss  noch  nicht  an  sehr  gescbwBcht  ist. 
Sobald  man  Jedoch  du  Oeapr&cb  auf  religiSse  Dinge  oder  auf  seinen  inneren 
Zasland,  seine  Strafen  bringt,  so  bemlehtigt  er  sieb  alsbald  des  Gespifichs 
and  läset  «ich  in  nnaufbaltaaraem  Zuge  forlreissen,  spricht  minutenlang  den 
muderbaralen  GallimatbiaH  von  Gott,  Religion,  Naiar,  Magnetismus,  Elektri- 
eitit  etc.  Alle  seine  körperlichen  Empfindangen  erkISrI  er  sich  durch  der- 
artige  EindrQcke  berrorgebraeht.  Obgleich  seine  Yorstellungen  sich  über- 
wiegend in  leligiOsen  Diogen  bewegen ,  so  denkt  er  dennooh  ebenso  Ober 
aadere  Dinge  des  Lebens  verwirrt  und  liest  sich  dnrch  seine  Hailncinationen 
dM  Qeh&ra  nnd  Gesiobta  an  den  wunderlichsten  Erklärungen  verleiten.  Atu 
•siseu  Aualassangen  im  Termine,  welche  in  dem  Protocolk  nur  d9rflig 
wiedergegoben  werden  konnten,  und  aas  den  frflberen  Beobachtungen  gebt 
aar  Genflge  hervor,  dMs  Toelkel  geisteskrank  tat  nnd  an  Jener  Form  von 
Mateakrankbeit  leidet,  welche  wissenaehafttioh  als  TerrSektfaait  budobnet 
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Seit  aeiner  Freiluanng  hat  Voelkel  bis  mu  «einer  Deberfahrnog  io  die 
hiearge  IrrenasaUlt  sich  sodanerDd  in  OrafeDort  lafgehallen.  Er  halte  dort 
ehsDso  wie  Bein  verheiratheter  Bruder  Carl  im  Gemeindebanse  Wohnang 
erhalten  ood  fübrte  daselbst  mit  seiner  aoTerebelichten  Schweater  Thereae 
einen 'gemein  Bcba/tl  ich  eil  Haaabalt  Die  Mittel  in  aeiner  nnd  seiner  Suhweeter 
Sobaisteni  suchte  er  auf  maanigfaohe  Weiae  dai«b  Sohabfliaken ,  Beeea- 
binden,  Fischerei,  Feltlsrheiisn ,  Ctgarrenmaoben,  AotzieheD  *oa  JimgeD 
Qftnaeu,  la  gewinnen  nnd  soll  sowohl  hierbei  ale  sDcb  Dach  anderen  Riob- 
tungen  hin  TielflUige  Verletinngen  der  Strargesetie  begangen  haben,  ohne  dua 
doch  gegen  ihn,  den  Interdicirten,  deswegen  gerichtlich  vorgegangen  werden 
konnte.  So  soll  er  Tomehmlich  nach  der  unterm  7.  Juni  1875  dem  Amts- 
Torstebei  in  Qrafcnort  gemachten  Anseige  seines  Bruders  Carl  die  Buthen 
ta  den  Ton  ihm  verrerügten  Besen,  daa  Futter  fär  die  von  Ihm  aufgeso- 
genen GSnse,  das  Döihige  Brennmaterial  durch  kleinere  Und  gröiaera  Die- 
bereien und  die  Ton  ihni  feilgebotenen  Fische  durch  nächtliche,  mit  grosser 
ächlaahBit  sasgcrfihrte  Ranbfischerei  eich  Terschafft  haben;  auch  soll  er  Aa- 
leiben gemacht,  nicht  selten  schlechtes,  Tagabundirendea  Gesindel  die  Nacht 
über  in  seiner  Wohnung  beherbergt  haben,  nnd  ea  liegt  auch  der  dringende 
Verdacht  gegen  ibn  vor,  mit  seiner  Schwester  Therese  in  Terbreoharisohem, 
goscMecht liebem  Umgange  gestanden  lu  haben  und  Vater  eines  ihrer  beiden 
unehelichen  Kinder  cu  sein. 

Ucber  sein  geistiges  Verhalten  seil  der  Entlassung  wurden  dbrigena 
der  KQnigl.  BtrafanBlalt  anf  Errordern  jährliche  gutachtliche  Berichte  und 
«war  in  der  Zeit  von  1864—1870  durch  Herrn  Kreiaphysikus  l)r.  KatAtl, 
in  den  vier  folgenden  Jahren  durch  die  Poliaei-Verwaltang  tu  Habe  lach  werdt, 
endlich  durch  den  Gumeinde-  und  AnitaTorstand  lu  GraCenort  eratatteL 

In  dem  ersten  phyaikaliechon  Berichte  rom  29.  Febr.  1864  heisst  es: 
Voelkel  leide  nn  fixen,  meist  das  religiöse  Gebiet  herflhrenden  Wahnideen, 
die  ihn  der  Freiheit  der  Selbstbestimmung  beranhen  und  ilber  die  gewöbn- 
lichalen  LobenSTcrbHItnisse  nicht  kUr  werden  lassen.  —  Br  stehle  die 
Rnthen  cum  Besenbinden,  ohne  des  Unreohls  sich  hewnsat  sn  sein.  Fleisoh- 
apeisen  weise  er  suriick.  Sein  Schlaf  aei  unmbig  nnd  durch  lebhafte 
TiHume  gestSrC  Oia  Aussichten  aof  Beaeerong  seines  Znatandes  seien 
luaserst   gering,   auf  seine  Genesung    aber   dQrfte   wohl   niemals  an    reoh- 

In  den  folgenden  Gutachten  werden  immer  wieder  die  6xen  Ideen  und 
der  Uangel  an  Selbstbestlmmungalabigkeit  betont,  in  dem  vom  35.  Htrm 
1869  heisst  es:  Ueber  gewöhnlioho  Leben sverhBIcnisse  nrlhdlt  er  meiat 
richtig,  seine  Anschaunngen  Über  Recht  und  Unrecht,  Bber  Religion  und 
metaphysisch e  Begriffe  aeien  dagegen  geatörl. 

Nach  dem  Berichte  der  Poli  sei*  et  waltung  Tom  21.  Sept.  1870  bitte 
Toolkel  nach  aeiner  Enllassang  ans  der  Strafanstalt  den  Eindruck  eine* 
religiösen  ."Schwärmers  gemacht,  die  SchwBrmerei  sich  aber  nur  in  Worten 
und  nicht  In  Handlungen  kund  gegeben.    Er  erscheine  sonst  wohl  Sberiegl 
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und  tiiabt  im  Terslaade  gestSrt,  aiihere  sich  in  teiner  AnscbMnoiigS'  und 
Bandlungsweise  derjenigen  TOn  Mansoben  mit  gegaadem  Verstände,  leige 
■ogar  Baffinement,  und  ea  sei  mOglioh,  das»  er  nur  limulire,  um  uin  on- 
gebandetiM  Leben  weiter  nfareo  tu  kSanen.  —  In  den  folgeodan  Berichten 
wird  eine  fortBcbieitende  Beaaeruog  Mioei  Zualandes  gemeldet,  inaofern  die 
ratigiOae  Exaltation  aeltatior,  erst  im  Laufe  lingerer,  seine  persOnlicben 
Intareaaen  barBbrender  Unterred ODgan  berTortretu,  im  Groasan  und  Oanien 
kommen  jadoob  dieae  Beriobte  ebenso  nie  die  culeltt  aeilena  dea  Qamemda- 
tind  AmlaTorstande«  erstatteten  achliesaliob  darauf  hioaus,  daea  Voelke]  sum 
Tbeil  nod  teitwaise  durchans  Tentftndig,  ja  weltklug,,  anm  Tbeil  und  au 
anderen  Zeiten  dagegen  wie  geittesgeatSrt  eraoheiue,  and  dass  ea  den  etc. 
Behörden  nicht  mQglicb  aei,  an  entsobeiden,  ob  es  sieh  bier  aar  um  Simalation 
oder  tun  wirkiiohe  Qaisteskrankbeit  bandele.  Lautet  in  dieser  Weise  docb 
■Qoh  noch  die  letale,  unterm  12.  Sept.  1876  toq  dam  Oemeinda- Vorstände 
abgegebene  gulacfatliobe  Aeusserong,  wftbread  sein  Bruder  Carl  doch  sobon 
im  Juni  1875  in  dar  erwähnten  Anzeige  dem  Amtavorataede  gageuQber  Tor- 
nehmlioh  unter  Hinweis  auf  daa  ungebundene  Leben ,  welche«  er  Ton  An- 
fang an  gefObrt  und  anf  die  vielen  und  mit  der  grCaaten  Scblaabeit  anage- 
fOhrten  Diebereien  die  beatimmta  Ueberteogung  auBgeaprocben  hatte,  daaa 
daraelbe  lediglich  anr  Fortsetzung  seinea  nniedlicben  Lebenatfandels  Qeiatea- 
krankbeit  simalire,  und  dasa  daher  die  nochmalige  Featatellung  seinea 
(Matesiuatandaa  notbwendig  sei. 

Daa  Kreiagerlcht  au  Habelsobwerdt,  daxon  in  Eenntniss  gesetat,  erlieas 
in  Folge  dassBu  eine  entprechnnde  Aufforderung  an  den  Pbyaikua  Herrn 
Dr.  Kiuchti,  und  beantragte  weiterhin,  als  letiterer  in  aeinem  Berichte  Tom 
5.  Afiguat  t875  mit  BQckaioht  anf  die  besonderen  Schwierigkeiten  des  Falles 
die  Abgabe  eines  endgöltigeD  Urthoils  Ober  seinen  Qeisieaiiialand  ablehnte, 
lugleiob  im  Sinne  aeinea  Vorachlsgea  die  Unterbringung  des  Esploranden 
ur  Erledigung  der  gestellten  Äurgabe  in  eine  IrtenanatalL  Es  kam  diescr- 
balb  SU  maaeherlei  CorrespondeDien  und  Weiterangen,  welche  endlich  in 
der  am  23. -Januar  1877  stattgehabten  Deberflibrung  des  Explorandeu  in  die 
falMigs  Anstalt  ihren  vorläufigen  Abschluaa  fanden.  ~ 

IL  Verbaltan  des  eto.  Voelkel  in  der  hiesigen  Irrenanatalt. 
—  Hier  in  der  Anstalt  aaigte  Voelkel  in  der  ersten  Zeit  ein  niederge- 
drficktas  und  schenea  Wesen.  Et  hatte  ein  ernstes  und  trlibainnigea  Ana- 
aeben,  wollte  keinen  Qrnnd  auffinden  können,  weahalb  man  ihn  so  plCtslich 
■tu  seiner  Beimath  fortgeachafft  und  hierher  gebraoht,  behaoptete,  aeinea 
Wiasena  gani  geannd  an  sein,  und  beantwortete  die  an  ihn  gerichteten,  vor- 
nabmlioh  seine  Familien-,  Lebens-  and  OeaundheitsTerbllliDisse  betrefienden 
Fragen,  wenn  auch  oft  erat  nach  mancherlei  Absobwei rangen,  mehr  oder 
minder  cSgerad,  unbestimmt  und  missiraniscb,  so  doch  im  Garnen  satreffend 
und  nicht  gerade  unainnig.  Uit  seiner  Umgebung  verkehrte  er  wenig,  hielt 
rieb  neiat  atill  (Qr  aiob,  und  betete  hinfig.  Uebrigena  fQgte  er  aich  ohne 
Widerstreben  in  die  Bansorduung,  war  heacheidsu  nnd  devot,  und  in  seinem 
Aensaeren  reinlich  nnd  ordentlich.  Seine  Gesichtsfarbe  war  etwas  hl— '■ 
ZaUachrlft  t.  Payoklstrle.  XXXVI.  t  n.  3.  25 
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Mine  BnHbraiig  etwti  beribgekomai«!),  mid  lubJeeiiTei  Beflndan  jedoch 
■ngebilob  gnt,  and  anfTSIligo  kOrperliobe  BtBniDpn  nicht  wabniebmbir.  — 
Bkld  ftng  er  an,  Minen  Wärtern  bei  deren  Arbeilan,  beim  Baibigen  der 
Zimmer  and  Conidore,  beim  Pntun  der  FeoBter,  beim  Bettemeoben  ete. 
hilfreiohe  Bind  ca  leiiten,  and  beDshm  eich  dabei  eo  vereUndig,  daet  tehon 
Anfange  Febr.  1877  der  Versuch  gemacht  norde,  Ihn  aaeb  bei  den  Arbeiteo 
■naeerhalb  der  Kreokenablbeilnngen  ea  Terwenden.  80  wnrde  er  nach  und 
nach  beim  Sobeaern  der  Treppenblaser,  beim  Beinigen  der  Soalarraine,  beim 
AaeleaeD  des  Oemflses,  beim  Boliiigeo,  b«i  Oartao-  ond  Ifanrerarbeitan  ba- 
eebSfllgl,  and  erifief  sich  auch  hierbei  eo  willig,  fleisiig  nnd  hraaabbar, 
daee  er  eich  bei  diseen  BeeabüftigODgeQ  fortan  faat  ohne  Dnterbmchnng  be- 
tbeiligen  konnte,  und  in  den  beeten  Arbeitern  gebSrte.  WBbreDd  dcMcn 
■obieo  sein  Uisstraaen  mehr  and  mehr  abvonebmen  nnd  grOiaerer  Zufrieden- 
heit PlatE  an  maobee,  eine  geolrae  Beserre  hefaielt  er  Jedoch  trola  seiner 
später  binfig  aehr  gesebwRIiigen  Mittheiinngen  ancb  fBr  die  Folge  immer 
b^.  Am  12.  Fehr.  lieee  er  PrObstflck  nnd  Mittag,  am  33.  Febr.  and  am 
4.  Uira  dM  FrObstfiek,  am  9.  Mir«  da«  Mittag,  am  11.  das  PrflbitBok,  am 
18.  dae  Hittagsflelecb,  am  23.  dae  Mittag,  am  33-  Hart  ammtUeh«  Mahl- 
niten  nnberflbrt,  renehrte  Öfters  Tage  lang,  so  insbesondere  in  der  iweiteo 
Hilde  dee  Febraar,  in  welcher  Zeil  sein  Aaesehen  wieder  blaMer  nnd 
icblaffsr  wnrde,  nar  einen  Thell  der  Ihm  Terabreicbten  Portionen  nnd  «st 
seit  dem  26.  UBrc,  mit  welchem  Tage  die  Fastenisit  fOr  ihn  sollte  geendigt 
bab«n,  sprach  er  regelmässiger  nnd  reicbltcber  den  Uahlaeiten  in,  nnd  bat 
•eitdem,  abgesehen  dsTon,  daae  er  immer  nnr  wenig  PImeoh  genoai  and 
Sonntags  nahem  regelmlasig  nicht  frflhstQckte,  nnr  noch  rerefnselt  ganie 
Uahlseiten  anefallen  lassen.  Ueber  den  Qrand  dieser  Enthaltsamkeit  befragt, 
gab  er  die  ersten  Male  nnr  answeicbende,  negatire  Antworten.  Er  liebelte 
halb  Tersobmitat,  halb  verlegen,  lehnte  das  Torbandensein  etwaigen  Unwohl- 
seine  ab,  meinte,  dass  wir  Aercte  darüber  wobl  bessere  Ansknoft  n  ertbeilen 
TerstSndea  als  er,  nnd  machte  nar  dunkele  Andeatangen  von  göttlichen  Qo- 
bolen  nnd  Vorgüngen  in  der  Natnr,  die  Ja  et»  Jeder  so^^ltig  beobaohtan 
ond  befolgen  mtisse.  SpAler,  als  er  hier  heimischer  geworden  war,  erging 
er  sich  degegen  nicht  nnr  fiber  dieses,  ans  neuem  Anläse  wieder  anfj^nom- 
mene  Thema,  sondern  flherbaupt,  sobald  nur  eine  llngere  Unterredung  mit 
ihm  gefSbrl  wnrde,  alsbald  in  meist  weitschweifigen,  aber  immer  mehr  und 
so  confns  werdenden  ErklRrangen  nnd  Auslassungen,  dase  es  trete  ange- 
spannter Aufmerksamkeit  nnd  Sflers  eingestreater,  auf  den  eingeschlagenen, 
aber  alle  Augenblicke  verlassenen  Gedankengang  anrack weisender  Fragen 
nicht  mOgliob  war,  In  dieaem  (Dewirre  von  Toretellaogen  nnd  mehr  oder 
minder  abgerisaenen  Gedanken  eine  innere  Nothwendigkeit,  «nen  logischen 
Zusammenhang  anfanDnden  ,  in  ihnen  einen  Überall  verständlichen  Sinn  m 
entdecken ,  sie  vollständig  itn  Gedtchtniss  feslnbalten.  tn  diaotiscAem 
Durcheinander  und  kaleidoskopischem  Weebsel  kamen  da  nntar  oft  gani 
beslebangsloaer  Einetreanng  von  Biebelsprflohen,  Lisdervnrsen  und  vMfMbaa 
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TenidieTDiig«» ,  das»  er  nai'  die  Wttbrlieit  aprecbe  und  dasa  BsiDfl  Aai- 
Bprfleha  Ton  allen  Olaubigen  und  allen ,  die  atob  mit  den  Wiaaenachaften 
and  der  Natur  bafaMten,  anerkaont  werden  mfliaten,  allerhand  Iriviaia,  Binn- 
loae  uod  wahnwitaige  Bemerk iingeo  cum  Vorachein  über  Sänne,  Hond  und 
Btema,  Bbar  Banme  und  StrSacber,  fiber  Usnachen  und  Thlera,  so  viel  sa 
deren  gäbe  in  der  Welt  und  iralohe  alle  ihre  Bedealnng  und  Beatimmnug 
bllttcn,  Qber  Leib  nnd  Saale,  die  immer  nnoina  wKren  mit  einander  wie  Feuer 
und  Wasser,  Lnft  uad  Erde,  Menschen  und  Tbiera,  AeuBaernngeu,  dasa  die 
Henachan,  bohe  und  niedrige,  reiche  und  arme,  doch  alle  BrCder  seien  rar 
dem  HBobaten,  daaa  aie  nur  danacb  an  trachten  bfttten,  wie  aie  die  Gebote  bs- 
folgten,  welche  die  Geistlichen  lehrten  den  FrommeD,  and  die  rersohiedenan 
Wissen  Schäften,  da  es  ja  auch  Gifte  gibe,  welahe  man  benutieu  kennte  >U 
Rellmittel,  daas  ea  Überall  Oute  gäbe  und  Böse,  wie  t.  B.  die  Uflller,  die 
Blauer  und  Brenoer  nnd  Desti Kateare,  welche  doch  nur  die  Leute  nm  ibr 
Eigenllmm  und  ihre  Gesundheit  brftcbten,  daaa  «a  den  Einen  gut,  den  An- 
deren BOhleeht  ergebe  —  auch  ohne  ibr  Yarsobniden,  wie  dem  Joseph,  den 
aaioe  BrHder  unaohnidig  verkauften  nach  Aegypten  und  Cbriatua,  der  selbst 
den  Tod  erleiden  mnssta;  dasa  er  nuter  einem  bösen  Zeicban  gebaren  wor- 
den, Ton  Anfang  an  nnd  bis  saletit  ao  Tide  Leiden  nnd  acbwere  KKmpfe 
habe  durobmaoben  mOaaen,  immer  aber  Aiatgebaltan  habe  an  Gebet  and 
Gebot,  darum  auch  so  ticI  dureharbeitct  im  Qeiat  nnd  in  Leibe,  und  darob 
die  Gnade  nnd,  weil  er  auf  alle  VorgSnge  in  der  Natnr  etcta  sorgfältig  ge- 
achtet. Alles  erfahren  habe,  sodaes  es  keine  Wiasenscbafl,  keine  Wahrheit 
and  keine  Sprache  gIbe,  die  er  nicht  schon  einmal  Tsrnomman  bitte  nnd 
ao  fort.  Eine  befriedigende  Eikllning  über  irgend  eine  aeiner  Behauptun- 
gen, fiber  die  Art  der  Bedeutong  und  Beatimmucg,  welche  die  Oeatirne, 
die  Tbiere  und  fdanani  bStleo ,  Aber  die  Art  des  Widerstreits  zwischen 
Leib  nnd  Seela  nnd  dergleichen  war  abgesehen  Ton  einaeincn  antreffenden 
Antworten  nicht  an  erlangen,  malst  wurden,  wenn  dia  Antwort  anf  die 
Frage  flberbanpl  Betug  nahm,  nur  einige  allgemein  bekannte  Thatsachen 
angeTObrt  und  diese  dann  cum  Aasgangapnukte  einea  wieder  mehr  oder 
mindei  tririalen  ttnd  sinnloaen  GescbwUiea  benutit.  So  Inaeerte  er  bei- 
Bpielsweiae  einmal  becQglich  der  erwibnten  Fragen  etwa:  ,Ja,  aehen  Sie 
Herr  Doctor,  —  ach  daa  wiasen  Sie  ja  ao  gut  —  Ton  Sonne  und  Uond  und 
den  Gestirnen  koroml  ja  Licht  und  Warme  nnd  so  fiele  KrBfle,  als  m  giebl 
in  der  Nalnr,  die  Wolken  nnd  Blita  nnd  Donner,  Sturm  und  Regen.  Ohne 
Wime  kann  nicht  der  Fiscb  bestehen  im  Wasser,  der  Wurm  in  der  Erde, 
dw  Vegel  in  der  Lnft.  Qud  wenn  der  Uensoh  einen  Baum  p6*n»en  will, 
so  BOSS  er  auf  Alles  das  Bedaebt  haben,  nnd  wenn  die  Gewitter  Ober  daa 
Land  fahren,  so  brechen  oft  die  stArketan  Blume  nnd  aie  erregen  die 
Wasser,  und  es  geschiebt  Schiffbruch  und  viele  Terlieren  Leben  nnd 
Eigenlfanm.*  Und  nun  reoitirte  er  ein  paar  auf  die  Geatirne  beaflglicbe, 
TeTMAmnelle  Varse  und  fügte  bintn ,  dass  er  aebon  oft  den  UoMblag  der 
Witterung  vorbargewnsst,   ohne  sieb  jedoch  niber  darfber  tnssalaaaen.  -' 
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Qod  Qber  äie  Doeinigkeil  tdd  L«lb  nod  8aelo:  der  Leib  sei  j«  Fleticli  nod 
du  FleiMh  die  Sflnd«,  aod  «er  «iob  dem  Tenfbl  ergebe  und  die  Oebots 
iiicbt  halle,  der  ergebe  siob  dem  Tode,  and  wbqd  er  «nah  die  r«iobRtea 
Schätie  gewinoe,  bo  feble  doch  der  Segen,  aber  RDob  in  dem  Todten  lei 
Leben,  wie  aaboo  die  TrÜame  teigten,  in  denen  man  dooh  ao  xielea  srfBhre 
Ober  die  Well  und  die  Znkanft,  obwohl  man  doch  aofaliefc  elo. 

Gelegeatlicb  Aber  die  Oeliler-ETiclMinnngGn  in  Striegaa  befragt,  änaaerte 
er  einmal  anOnglicb  mit  grosser  LebbaftigkeiE  and  Wichtigkeit:  .Aeh  ao 
viel  Geister  fortKfthrend  und  aaob  biet  BohoD,  data  taut  ganüebt  davoD 
reden  mag*  und  fahr  dann  mehr  aBgemd  fort;  Ja,  lo  Tiele  Ctoieter,  mit 
denen  man  sich  bespreaben  kann  and  die  aniDsebea  aind,  wie  andere  Hen- 
tchen,  wie  ja  anah  Christas  schon  gesagt  hat:  Welche  Beele  mich  lieb  bat, 
die  soll  niob  anrufea  nod  ich  will  mieh  an  erkennen  geben.  Aob  ao  xiale 
Geister  Ton  der  ganten  Welt  her.  —  Auf  die  weitwen  Fragen,  ob  er  meine, 
iMs  diese  Geiiler  in  Wirklichkeit  eiiatirten  nod  ihn  besDohl  hätt«m  oder 
noch  besncbteo,  oder  dua  es  Dar  Traamgebüde,  SinuestBnschnngan  gewesen 
seien  —  ob  er  sie  «ncb  im  wachenden  Zoglande  oder  nnr  im  Tnnme  ge- 
sehen nnd  gesprochen  bitte  —  gab  er  innSohsl  nar  eine  atwweii^eiide  Ant- 
wort and  erst  spiter  sprach  er  sich  beatimmter  dahin  ans,  das*  sie  ihta  nur 
im  Tranm  erschienen  seien,  nnd  hielt  denn  aa<di  an  dieser  Aoaaage  fast. 
Andererselt«  aber  wollte  er  dieaen  EitcbeioongeD  dooh  eine  viel  wichtigere, 
mehr  gebe! mniss volle  Bedeatnag  als  gewObnlicbeo  Trlaman ,  wenn  gleiob 
man  anch  aas  jenen  viel  für  die  Znkanft  entnehmen  hOnne,  beilegen  nnd 
an«  ihnen  den  grössten  Theil  seiner  Erfiihrangen  nnd  Kenntnisia  gewonnen 
beben.  So  bitten  ihm  beispielsweise  diese  Geister  schon  vor  Jahren  Qber 
die  Namen  Anna,  Maria  und  Theresia  die  Anakanft  ertheill,  daas  Anna 
Preneien,  Maria  Oeatreich  und  Theresia  Frankreich  nnd  den  Pabat  bedente, 
welcher  in  Frankreich  wohne,  noch  erat  vor  einigen  Jahren  bitten  ihm 
einige  auf  die  Frage  naob  seiner  Bcliwester  Theresia  geantwortet,  die  werde 
er  finden;  anch  die  Stemenknnda  habe  er  nach  nnd  nach  in  ihrem  gansen 
Umfange  im  Tranme  erlernt,  wisse,  dass  in  Jedem  Jahre  ein  nenei  Komet 
erseheine,  ala  da  seien  Uars,  Jnpiter,  Venös  and  dergleichen.  Uebrigans  sei 
er  in  Striegan  aach  heim  Drucken  vieler  BQober  behOlfliob  gewesen  nnd  bähe 
anch  daraus  und  ans  aeioeD  vielen  Leiden  so  fiel  Gelehrsamkeit  erworben, 
dass  er  davon  sprechen  könne  ohne  Ende.  —  Seine  Umgehnng  lies*  er  hin- 
siohllicb  dieser  Ideen  anbebelligt,  trag  sie  niemals  irgendwie  anr  Sohaa, 
beachrSnhIe  sieb  bei  den  gewSbnliohen  äratliohen  Besneben  meist  nur  auf  kflr* 
aere,  den  Frsgen  im  Oansen  angemessene  Antworten,  nnd  erst  bei  An- 
knDpfnng  längerer  Unlerredongen  oder  anf  specielles  Befrageo  kam  es  sn 
ihrsr  EntHussarang.  Alsdann  wurde  er  trols  der  ihn  nie  gan*  verlassenden 
miastraui sehen  Sehen  susshends  lebhafter,  kramle  Immer  bereitwilliger  nod  mit 
augenscheinlicher  nnd  oft  gebeimn  las  voller  SelbstgetKllIgkeit,  wfthrend  seine 
Augen  mehr  Olanc,  seine  Waogen  mehr  Farbe  erhielten,  aelne  verborgenen 
SchUte  ans   nnd   wnrde  dann    fast   rogelmisiig    in  seinen  anfknglich  noch 
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elnigemMBEeD  vantändlicban  BiplicatiODen  je  llnger  um  so  inRimmeo- 
binggioaer  Dod  aaklarer,  bifl  n  mitantsr  g«r«deEa  !□  B'mDloHm  An- 
eipandcrreiben  tod  WaitsD  endete.  Uoter  dieieD  UmsUindeD  konnten  aucb 
Bber  aeine  FamiliBu-  and  frflberan  LebaDaverbiltnisie  aiemaU  ganz  ^ord- 
D«tg  und  anobBpfeu^e  Hittheilungen  Ton  ibm  erbalten  nerden,  intual  er  es 
*or  Allem  mOglicbit  id  *srmeiden  ancbte,  Ober  ibn  irgend  gravirende  Voi> 
bilteisae  genaaeie  Auakanft  iD  ertbeilen,  nod  bei  solcben  Qelegenbeilen 
rmmer  bald  anf  das  Qebiet  jeuer  allgaineioea  Faseleien  absebneiftG.  LSeat 
man  dieae  AbacbweihiDgei)  hier  anberfickaichligt,  so  lieaaa  sieb  aus  den 
mebrrnch  mit  ibm  darflber  gehabten  Unterredungen  etwa  (olgendes  Ergeb- 
Dias  inMinnienatellen :  Wiederholt  sei  er  von  den  Gerichten  beetrafl  norden, 
■Beiet  aber  babe  er  wie  anob  noch  wegen  der  ihm  tDlelat  aur  Lael  gelegten 
Oiebatäble  nnscbnldig  leiden  mSssen  nnd  Andere  hBtten  den  Vortbeil  davon 
gehabt.  Die  Qeaetae  seien  ja  fOr  die  Hoben  and  Beioheo,  nicht  aber  für 
die  Armen  gemacht,  und  wenn  Viele  Einen  verdtrhen  wollten,  «o  müut«  der- 
Mlbe  endlich  in  Grunde  gehen,  -  In  Striegaa  habe  der  Pfarrer  au  ibm 
geugt,  wenn  er  nnr  in  aeincm  Hercen  Bube  bähe,  ao  künne  ibm  Niemand 
waa  anhaben,  nnd  deshalb  sei  er  ja  Ton  dort  entlaeeeD  worden.  An  eine 
bei  Ihm  vorhandene  Geisteskrankheit  m&ge  man  dort  auch  wohl  gedacht 
haben,  aber  als  mau  erkannt,  dass  er  nnr  die  Wahrheit  nnd  niobte  Ver- 
kehrtet spräche,  davon  abgekommen  sein,  lumal  man  ihn  ja  von  dort  nn- 
gAiDdert  in  seine  Heimath  abgesandt  hatte.  Da  ihm  der  Herr  Pfarrer  in 
Slriegaa  -weiterhin  geeagt,  dass  ibm  noch  groeaes  Glück  bevorslBndu,  habe 
et  sich  daran  gehalten,  und  in  Grafenort  nar  geaorgt,  wie  er  durch  seiner 
Binde  Arbeit  täi  sieb  und  neine  Sobwoster  den  Lehengunterhalt  erwerben 
kew)te.  Holt  habe  er  nicht  gestohleii,  eondern  nur  ahgefallenos  Reisig,  das 
sonst  im' Walde  bitte  verfaulen  mflssen,  naob  Hause  gebracht,  was  ihm  der 
Berr  Amts  Vorsteher  selbst  erlaubt.  Die  freie  Wohnung  im  Genie  indebanse 
und  die  Erlaabniss  tum  Fischfänge  sei  schon  seinem  Vater  und  dessen 
ganier  Familie  als  Entscbüdignng  fOr  die  Dienste,  welche  jener  dem  KQnige 
in  den  Preibeitskriegen  geleistet,  tugestanden  worden.  Um  allen  Streitig- 
keiten aas  dem  Wege  an  gehen,  habe  er  nur  in  weit  entfernten  Wassern, 
in  denen  es  Jedem  erlaubt  gewesen,  Fieche  gefangen  und  die  Abende  and 
Nächte  daau  beoottt,  weil  lu  solchen  Zeiten  die  Fische  fest  eässen  und 
leichter  su  fangen  wSren.  Die  Herrschaften,  denen  er  eie  verkauft,  bitten 
ihn  immer  freandlicb  empfangen  nnd  aufgefordert,  ihnen  bald  wieder  welche 
sa  bringen.  Da  er  die  Gebete  richtig  gehalten,  habe  er  auch  meist  grossen 
Segen  gehabt  bei  Allem,  was  er  unternommen.  Das  aber  habe  den  ßrader 
Carl  and  viele  Andere  verdrossen,  deshalb  hktten  sie  ibm  fortwährend  tu 
schaden  gesaeht,  viele  Lfigen  gegen  ihn  vorgebracht  und,  weil  sie  ihre 
Zweck«  andere  nicht  erreichen  konnten,  ihn  tat  einen  VerrQckten  ausgegeben 
und  nach  dar  Irrenanstalt  getchan.  —  Mit  der  hiesigen  l'9ege  und  Be- 
handlang  erklärte  er  sieh  wiederholt  vollkommen  Kafriedongestelll,  empfand 
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aber  doch  des  Hang«]  der  freieD  SelbBlbtatinmoDg,  das  VaiiiDgra  naoh 
freier  Arbrit,  iiacb  freiem  Verdienste  and  DBCb  dem  ZasimiDeiileban  mit 
seiner  Schwester  Tbereee,  die  jedt  mit  den  KindcTD  werde  darben  nflBeen, 
und  bat  dabei  voD  Zeit  kh  Zeit  immer  wieder  in  beiaheideDeD  Worten  im 
mfiglicbat  baldige  EnllaaiiiDg,  lanial  man  doch  je  ISngec  um  ao  lieberer 
nSrde  ertanDt  beben ,  daas  er  Niemanden  ein  Leid  anrOgo,  MiDe  Arbeiten 
verrichte  nie  ein  Qeaunder  nsd  keineswegs,  wie  aeioe  Widoraadiac  ihn 
rälschiich  angeklagt,  geisteskrank  sei.  Krankheiten  Bsien  flberfaaupt  nur 
wenige,  Geisteskrankheiten  gar  nicht  in  eeinel  Familie  Torgekommen,  nnd 
er  gelbst  sei  bis  auf  die  hei  sehweien  Arbeiten,  iMsbetondere  beim  Hola- 
fahren,  in  der  Jugend  erlittenen  VerletauBgen ,  einmal  an  der  Oberlippe, 
ein  anderes  Mal  durch  Brach  des  rechten  Unterarmes  nnd  «odlich  darch 
Brach  des  rechten  Unterschenkels,  Die  Ittnger  krank  gewesen.  Kleinere  Debel 
seien  meist  anf  Gebete  oder  geeignete  Mittel  wieder  Terechwnnden.  Nor  in 
beiden  Schnltergelenken  bähe  sich  bei  ihm  schon  seit  Jahren  wohl  in  Folge 
von  Erkaltung  oder  dnrch  den  Einfluas  reindlioher  Geister  ein  Leiden  fest- 
geselat,  welches  ihm  oft  beim  Umschlagen  der  Witterung  und  vorangtweise 
hei  schweren  Arbeiten  Besebwerda  necke  nnd  ihn  daran  bindern,  sie  Iftngw 
fortansetien. 

Hier  in  der  Anstalt  sind  aaffälligeTe  kCrperliche  Stfirangen  abgesehen 
von  einem  intercorrenlen,  innerhalb  einiger  Ti^  ohne  Anwendung  tob 
Arzneien,  nach  seiner  Ansicht  lediglich  durch  .Qebetaaonendnng*  gebeilten 
Durtbrall  an  ihm  nicht  hervorgetreten,  vielmehr  hat  sein  Aasaohen  und 
seine  Ernttbrang  eich  hier  siohtlich  gehoben.  Dorcb  die  kSrperliobe  Unter- 
suchung wurde  das  Beateben  einer  chronischen  trockenen  Gelenksentillndaiig 
in  beiden  Subullergolenken  auf  Grund  der  sehr  deutlich  wihraebmbaioD 
knarrenden  Gerftnicho  in  denselben  bealäligL  An  den  Mber  angeblich  ge- 
brochenen Knochen  konnte  deneit  in  Bemg  anf  FoTin  and  Function  knne 
erhebliche  AbnormitHt  mehr  constatirt  werden,  und  waren  aolohe  auch  an 
den  übrigen  Körperth eilen  nnd  Organen  nicht  nachweisbar.  Der  Kopf  ist 
frei  van  DifformilHten ,  wenig  umfänglich,  die  Btirne  insbesondere  etwas 
niedrig  nnd  schmal ,  die  Brost  aiemlieh  gut  gewölbt,  der  Leib  etwas  pro- 
minirend.  Die  MnscnUtar  an  Armen  nnd  Beinen  gut  entwickelt,  von 
BtrsSer  Faser.  Der  Kopf  wird  etwas  vorgetragen,  die  Hallung  ist  etwas 
Bohlaff  and  gebäckt.  Der  Oesichtsaasdruck ,  fQr  gewShalicb  ntobt  weiter 
■uHällig,  spiegelt  wKhrend  der  Unterhaltung  hinAg  eine  gespannte  Auf- 
merksamkeit und  ein  devotes  Ucheln  wieder,  den  aaweilen  Züge  ton  Arg- 
wohn und  Soblaobeit  beigemischt  sind.  Alle  Bewegungen  gehen  gemeinhin 
langsam,  aber  unbehindert  nnd  prieise  von  Blatten. 

III.  Ontachten.  —  Es  fragt  eich  nun,  ob  die  sd  Voelkel  bwtbMh- 
teten  Abnormitäten  nur  als  Pioducte  der  fiimalation ,  oder  als  s«Icfae  einer 
wahrhaftigen  Oeisteskrsnkheit,  welche  ^ilich  ihrsrseita  nocb  inil  SimnlatioD 
verbanden  sein  könnte,  aufiafasaeo  sind? 

Herr  Ereiaphysiku«  Dr.  Gott,  welcher  den  etc.  Voelkel  bei  Anestellnog 


aeinaa  gnUohtlioheD  Btticbtis  im  Jidqu  1863  nugeflbi  fünf  Jahte  Ikug 
beobachtet  bUte,  erklllrte  in  diesem  Bariohle  aatsr  MudrGaklichem  Hinweise 
dwanf,  d>B*  mau  bei  Terbtecbern  mit  Aanabme  eioer  OeialMktaoklieit 
wegen  der  bier  iteCs  ToraoHaHttendeD  HOgliobkeit  der  SimaUliOD  XaiBerat 
Toniobüg  sein  mAMe,  doob  mit  Bestimmtbeit,  daa«  bei  Toelkel  eine  wirk- 
liche Qeitteeki'Mkheit  vorliege,  und  moÜTirt  die«e«  Urtbeil  einige  Uonale 
■piter  iD  dem  mit  Herni  Dr.  Hau  im  AntobluM  an  den  geriohtlioben  Ez- 
plotalioDStermin  abgegebenen  Ooteobten  noch  des  Weitereo.  Herr  Kreia- 
phyiikn«  Dr.  KuieAel,  welcher  Ober  den  daranf  in  Mine  Heimath  enllwaenea 
lolerdicirten  in  den  nHohatan  aecht  Jahren  ■lüährliob  einen  gntachtlioben 
Beriabt  an  eratatlen  batte,  Bohlistat  »ich  dem  Gntaehten  dieser  SaobTeretän- 
digen  nnbedenkliob  an.  Die  PoliieiTerwailnng  and  der  OemeindeTorstand 
Ten  Orafenort,  denen  aDildsm,  das  beiaat  aeit  dem  Jahre  1870,  die  Pflicht 
der  al{j&hriiahan  BeriohteraCattnng  obliegt,  iaMern  awu  Zweifel  an  dem  - 
Portheatande  aeiner  Krankheit,  aber  tenichlen  doch  mit  Bernfang  anfibren 
laienhaften  Standpunkt  aat  Abgabe  eines  bestimmten  UrCheila.  Erst  sein 
eigner  Bruder  Carl  apricht  in  seiner  am  7.  Jon!  1875  —  ana  welchem  Uo> 
tivB  iat  niobt  aa  eraeben  —  gemachten  Anieige  die  gana  beatimmCa,  dtitob 
den  frfiberen  Curalor  Joseph  Franok«  nntenlDtste  Uebaneugong  ana,  dasa  der 
eto,  Voelkel  nicht  bloaa  nicht  mehr,  tondem  Oberhanpt  niemals  gaiitea-  - 
krank  geweaen,  Tielmebr  achon  in  Striegaa  ebenao  wie  apSter  in  Grafeaort 
QeUteaktankheit  nar  simniitt  habe.  Diese  tleberteagong  wird  bier  wie  aaob 
aebon  in  den  seitens  der  FDliitiTerwaltnog  und  des  Qemeindeforstandes  vor- 
gebraohten  Zweifeln  waaentlich  anf  den  bei  Voelkel  wahrnehmbaren  Qegenaati 
■wiachen  Zeiten  der  BMonnenbeit  nnd  Verwinlbeit,  insbeaandere  aber  auf 
den  WIderapraeh  «wischen  aeiner  angeblichen  OelateaTerwirrtbeit  nnd  aeiner 
aoblanen,  oft  rafOnirten  B an dlonga weise  begrflndet,  und  ea  wirft  sich  dem- 
nach annftchat  die  Frage  auf,  ob  aolche  OegenaStae  bei  wirklich  Qeiatca- 
kranken  nlohc  Torkomioan,  ob  sie  mit  der  Annahme  einer  Qeisteikrankfaeit 
unvereinbar  aelen!  Die  wiaaenschaftlicbe  Erfahrung  giebt  hierauf  die  all- 
seitig flboreinatimmeude  Antwort,  dasa  die«  keineswegs  lutrifft.  Denn  ea 
giebt  in  der  Tbat  Fälle  aasgeaprocbener  Qeisteakrankbeit,  in  denen  Zu- 
•tKnde  von  BeaonnenbeiC  bis  sum  klarstem  Seibat-  und  Kiaukbeitshewuaat- 
aein  mit  aolabeo  mehr  oder  minder  hochgradiger  Verwirrihsit  oft  Jabre  lang, 
bis  aum  Tode  mit  einander  abwechseln,  viele  Qei sieak ranke ,  welche  ihr 
Aeasaerca  aauber  and  ordentlich  an  halten,  aich  aoalkudig  nnd  hötlich  au 
benehmen,  eine  llenge  von  Arbeiten  aolbatatlndig  und  sweckentaprechend 
anaanfQbren,  Bher  viele  Dinge  sieb  gaoi  saohgemäss  in  unterhalten  vei^ 
nOgen,  und  erat  bei  tiefer  eindringenden  Unlerrednngen  und  bei  Berübrang 
der  wanden  Stellen  in  ihrem  Seelenleben  allerhand  Wahn vorstel langen  und 
verwirrte  Beden  au  Tage  treten  lassen,  und  es  wird  in  Jeder  Irrenanstalt 
leider  nnr  «o  bSuflg  die  Erfahrung  gemacht,  daas  aelbat  tiefer  QeiateageatSrte 
anr  Erreiebang  ihrer  Zwecke  die  scblauesten  Hitlel  ansauwthlen  und  au 
dieaam  Behufs  auf  das  Trefflichete  eu  simnliren  und  au  disalmnliren  varateben. 
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Der  Umataad  alao,  diu  Votlk«!  ddt  ceitneiie  verwirrte  oder  wahnsinnige 
Reden  fSbrte,  cn  anderen  Zeiten  dagegen  ganc  TeritRndig,  Hgar  wellklag 
erschien,  mitnnter  Tielleicht  abBicbtiiche  Lflgan  Torbrachte,  wie  e.  B.,  da» 
der  AmtBTOreteher  ihm  die  ErlaubniBB  luoi  HoltiammelD  nnd  freiem  Fiuh- 
fange  ertheilt,  sowie  d&aa  er  bei  asinen  vielCttohen  Diebereien  groue  Schlaa- 
heit  und  Rarfiaement  entwickelt,  alles  diea  kann  mithin  noch  nicht  den 
Beweis  fSr  eine  bei  ihm  anannebmende  geistige  Integrität  liefeni;  sind  doch 
diese  Gegenstttia  in  eeinem  psTohiechen  Verbalten  anab  den  SaohTeratln- 
digen  in  Striegaa  und  Orafenort  keineawege  entgangenl  Wir  werden  dem- 
nach noch  nSber  auf  die  an  ihn  beobeobteten  Abaonderiichkeiten  elnEDgehen 
und  inibeaondere  au  prQfen  haben,  oh  dieeelben  mehr  dem  Wesen  der  Si- 
mulation, oder  dem  der  Qeisteshrnnkbeit ,  Tielleiobt  sogar  den  Cbarakleren 
einer  bestimmten,  bekannten  Form  der  SeelenstSrangen  entsprechen. 

Uebar  Qeisteskranke  nnd  Irrenanstalten  sind  such  bente  noeb  und  eelbet 
in  gebildeten  Kreisen  Tielfaohe  Irrthümer  nnd  Vomrtbeile  im  Sehwange.  Man 
hat  Tor  beiden  eine  unheimliche  Scheu,  man  denkt  sich  die  IrrenhSaaer 
noch  in  bBnfig  als  ettenge  ZucbthRuser,  beatebend  aus  einer  Menge  dunkler 
Kellen  nnd  ausgerüstet  mit  einer  Menge  von  Zwangeapparaten.  Han  atellt  eich 
noch  KU  bHnfig  vor,  dasa  ein  QeiBteekraokei  fortwEbrend  toben,  wie  ein  Thier 
sich  geberden,  allerhand  NirreDspaesen  treiben  nnd  gemeingehbrliche  Hand- 
lungen anafObren  mUeae,  man  will  in  ihnen  nioht  io  sehr  nngldckliehe 
Kranke,  als  vielmehr  der  Schande,  dem  Spotte  nnd  der  Einsperrang  ver- 
fallene Personen  erkennen ,  und  daher  kommt  ee  wohl,  daas  reine  Simula- 
tionen von  Qei  Steak  rank  heilen  Oberhaupt  gelten  vorkommen,  oder  doch  bkuflg 
bald  als  solche  erkannt  werden.  Wahrend  in  den  meiaten  Fällen  wirklicher 
Oeiateskrankbeit  ane  einer  gegebenen  paychiachon  Individualittl  nnr  lang- 
sam und  allmSlig  die  kranke  sieh  entwickelt,  and  iwlsoben  beiden  daher 
noch  lange  Zeit  zahlreicbe  Verbin dnDgaf&den  und  Aebniichkeiten  ezistiren 
und  snfgefundon  werden  kOnnen,  volltiehl  sich  bei  dem  Simulanten  die 
Verwandlung  seines  UngjAhrig  he  rangerei  ften  leha  in  das  nene,  von  dem 
vorigen  oft  gani  difiorirende,  nicht  selten  fast  mil  dem  Augenblicke  de*  gs- 
fasBteo  Entschlnssee  >nr  Simulation,  die  unbegreiflicbe  Krankheit  ist  bei 
ihm  BO  EU  sagen  mit  einem  Schlage  da,  und  in  dem  Neben-  nnd  Nach- 
einander ihrer  Symptome  herrscht  der  bunteste  Wechsel,  der  echreiendste 
Widerspruch.  Der  Simulant  will  die  Aufmerkgamkeit  erregen ,  kann  des 
UnvernQn fügen  nicht  genug,  dee  VemQnftigen  nioht  lu  wenig  thnn,  bfirt 
sieb  gern  verrtlckl  nennen,  verwickelt  sich  fortwftbrend  in  Widerspräche 
nnd  kommt,  selbst  wenn  er  auch  nur  die  Copie  eines  ihm  bekannten,  geistea- 
kranken  Originales  lu  liefern  aucbt,  lange  und  sorgsam  genug  beobaohtet, 
doch  endlich  su  der  Ueberaeugung,  dass  er  eine  Bolle  flbernoniDien ,  an 
deren  DnrcbfOhrung  ihm  eowobi  dae  gehBrige  Versllndois«  als  auch  die 
KrAfte  abgeben. 

Voetkel  hat  in, den  drei  Jahren  vor  seiner  lotsten  Terurtbeilnng  durch 
das  Schwurgericht  eu  QIbIb  wiederholt  vor  Qericbt  eracbeinen  mflaaeo,  mehr- 
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malige  G^ogniiBitrafen  arlltten,  and  D*h»o  «ahaltend  iint«T  PDlimBianhEobt 
gaatandon.  Al)«ond«rliohk«iteii  sind  wed«T  damala  noob  früher,  u>DdBTn  ent 
in  Striegan  an  ihn  bemerkt  worden,  and  es  isl  daber  ininnehmsD ,  dua 
■is  auch  er«l  dort  in  die  BrscbeiDnng  gelreteo  teien.  Dort  hit  dibd  in  den 
ereten  iwei  Jahren  an  ihm  nar  eine  gewiua  Tiaarigkeit  and  Niedergaachla-' 
genheit,  gToaae  QegchwEtiigkeil  and  achnellen  Wechsel  in  aeiner  Btimmang 
wabrgeDommaa,  erat  im  Jahre  1860  machen  eich  saffällige  Bradieiiinngen, 
Hall  nein*  Honen,  meitweilig  geltend,  an  dieae  acbliessen  aich  dann  nach  nod 
naeb  weitere  an ,  indeaaen  alle  dieaa  Eraobeinangsn  apielen  aicb  mehr  im 
Verborgenen  ab,  kOnnea  erat  bei  genaaerem  Znaehen  entdeckt  werden,  and 
im  Grossen  and  Qanaen  bleibt  aein  Verhalten  liemllcb  ebenso  wie  frSher, 
sodaaa  erst  im  Januar  1863,  also  erst  nach  mehr  alt  awei  Jahrea,  seitdem 
die  HallncinatioDen  bemerkt  worden,  die  genauere  Prüfung  aeine*  Qeiatea- 
luatandea  Torgenommen  wurde,  nnd  hei  dieaer  Oelegenbeil  aeine  BntlBaaang 
aaa  der  Anatalt,  weil  er  mehr  den  Eindruck  eines  gntmdthigen  SohwlUera, 
den  eines  mehr  harmlosen  aJa  gefShrlicfaen  Irren  gemacht,  nicht  einmal  fSr 
notbwendig  erachtet  werden  konnte.  —  Ee  braucht  nicht  weiter  erCrtert  an 
werden,  dass  die  Erwttgnng  allein  dieser  Momente,  die  Aunafame,  d*a« 
Voelkel  acbon  in  Striegao  Geisteskrankheit  nnr  aimalirt  habe,  aehr  onwabr- 
scbeinlich  macht.  Wie  leicht  bStte  er  bei  einer  so  langsamen,  so  wenig 
aagenAlligeD,  ao  harmloaen  Simulations weise  auch  noch  den  Reat,  die  klei- 
nere Hftifte  seiner  Btrsre,  dort  absitien  können  1 

Wir  werden  aber  von  dieser  Annahme  Totlenda  Abstand  nehmen  und 
lieber  dem  mit  aller  Bestimmtheit  ausgeeproobenen  Urtbeile  des  Harm  Kreia- 
pbyaikos  Dr.  Geh  beistimmen ,  falla  aioh  eine  binreiobEnde  Uehereinalim- 
mung  awiscben  den  an  Voelkel  in  Striegsu  beobachteten  auffälligen  Er- 
BcbeiuDngeu  mit  denen  einer  wirklichen  Oeisteakraukbeit  u&ohweiaen  liesae. 

Dieser  Nachweis  kann  nun  in  der  That  gerohrt  werden  und  awar  mit 
derjenigen  pajchiacben  Krankheitsform,  welche  Traber  als  seoandäre  (par- 
tielle) Verrficklheil,  nach  neueren,  mit  nnaeren  eigeneu  Errabruogen  aber- 
einstimmenden  Untersuch nngen ,  welche  ihre  primSre  Entsteh nngsweiie  er- 
geheo  haben,  anter  dem  Namen  der  primären  oder  hallncinatorischen  Ver- 
rflckiheit  oder  des  partiellen  Wibnainns  beBobrieben  worden  iat. 

Als  weaentliohe  Uerkmale  deraelben  sind,  wiewohl  die  Acten  dafüber 
no«b  nlobl  geschlosaen,  folgende  anaufHhren:  Die  Krankheit  entwickelt  aiob 
gewöhnlich  langsam  und  unmerklich,  aodaas  sie  schon  lange  beatanden 
haben  kann,  bia  aie  die  A nf merk namkeit  erregt.  8ebr  frOhieitig,  in  rielen 
Fftllen  vielleicht  als  erate  Krankheilsencheinung ,  treten  Halluclnalionen, 
Toraugaweiae  QebOra-  and  Geaichistauscbungen,  auf,  and  an  diese  eehlieaaeo 
sich  nun  nach  and  nach  Wahnideen  an.  Lelitere  besilien  naob  dam  meist 
friedlichen  Inhalte  der  Sinnesdelirien  Torwiegond  den  Charakter  der  Ver- 
folgtseinsideen ,  hSofig  entwickeln  sich  aus  diesen  oder  aus  einem  gUn" 
geran  Inhalte  der  Hallaoinalionen  daneben  oder  überwiegend  GrÜMeo' 
nnd  wesentlich  danach  gestaltet  aich  anob  die  Stimmang,   ao  das«  1 
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hier  Die  einen  m  prüditponireDden  nnd  prädominirenden  BinSnaa  erlmtigt, 
wie  in  deo  primären  AffeclmsIlDden  der  Maianoholie  nnd  Hwiie,  metit  all 
eine  weehselDde,  aber  vorwiegend  ugwehaiKb-r«icl>«re,  mitanter  gehobene 
oder  indifferente  oder  lerstrenle  eisobeint  Dia  dnrcb  die  Sinnoi-  und  Vor- 
dtellangsdelirien  geatörte  iDtelligeni  itt  rielhch  nur  gewiuarinuwen  par- 
tiell  goitOrt,  indem  abgaiehen  toq  den  dnreh  antere  gegebanen  falaeben 
FrkmiMeD  die  logiachan  Prooeaae  ongehindert  tmi  BuUen  geben,  auaserhalb 
des  Kreiaes  der  Wahnideen  die  AnffaeaDog  ot^'actiTer  VerhUtnlase  und  Vor- 
ginge und  deren  Beurtbeilong  in  DomBler  Weiae  aiob  TollRiehen,  du  Qe- 
dichlniaa  und  die  Lnat  und  Fibigkeit  inr  ThBliglieit  erhalten  bleiben  kfinnen. 
Ba  sind  daher  gerade  Kranke  dieter  Art  daEO  fthig,  trou  einer  gauMo  Beihe 
der  abinrdsaten  WabnvoratellDOgen,  in  denen  aie  befangen  aind,  im  geeelligen 
Terkabr  aiob  wie  Geinnde  au  benehmen ,  viele  Themata  logiaoh  und  each- 
gemHaa,  gerOblToll  und  witaig  aa  behandeln,  viele  Arbeiten  aweckmkaaig 
und  acDUTBt  anaaurBbren,  weitreichende  Pläne  au  entwerfen,  ihre  Zweoko 
mit  Liet  und  BafHnement  au  verfolgen,  ihre  krankhaften  Handlungen  aohlan 
EU  vertbeidjgen,  ihre  krankhaften  Toratelinngen  derartig  an  verbergen  odar 
mit  aolcher  Unbefangenheit  in  Abrode  aa  atallen,  daaa  aiti  aelhet  erfahrene 
Irreoflrate  zu  tinacben  ventehen,  während  in  anderen  FftllBii  (reilioh  die 
Drlirieo  immer  gröseere  Starke  und  Auadehanng  erlangen,  nnd  fast  daa  ge> 
aammte  paychiache  Sein  nnd  Lebeo  beeinflniaen.  —  Im  Verlanfe  der  Krank- 
heit wechseln  meiat  ruhigere  and  üreiere  mit  erregteren  und  gealDrteren 
Zeiten  ab,  nnd  dieaer  Weohael  kann  bia  anm  Tode  aiob  fortaetaon,  oder  e* 
bildet  sich  allmfilig  ein  mehr  danBrodes  OeatOrtaein  mit  dauernder  Qe- 
hOssiglieit  and  Veraohloaaenheit  oder  mit  mehr  atnpider  Apathie  nnd  Ener^«- 
loaigkeit  aus,  oder  «s  kommt  nnter  Naeblassen  oder  Fortfall  der  Hallncinatiouen 
ein  Zustand  relallver  geiatiger  Freiheit  au  Stande,  weloher  od  nur  luaaerat 
schwer  nnd  erat  nach  langer  Prfifung  oder  dnrch  gani  unerwartete  Hand- 
lungen und  AeaBsemngeii,  welche  eben  daa  Fortbeateheu  frSberer  odar  äbu- 
lioher  Wahnideen  kaudthno,  von  dem  Znalande  wirklicher  Q^aleelireihait 
nnd  Qesnndheit  au  uuteracheiden  iat.  Endlich  kommen  anob  Falle  voll- 
atlndigei  Genesung  tot,  immerhin  aber  sind  aie  aeltan  und  wegen  der  hier 
Bo  grossen  Fähigkeit  ao  vollendeter  Diaaimnlalion  mit  Vorsioht  anfan- 
nehmen.  Der  Ausgang  in  gänalichen  Verfall,  in  ooneeentiven  Bl&dsino,  wia 
soloher  viele  andere  Paychopathien  sohlieasliob  begrenst,  dürfte  hier  anch 
nach  langjähriger  Datier,  wenn  Bberhaopt,  so  nnr  äuaserat  aelten  eiotreton. 
In  Betreff  der  Aetiologie  dieser  Gruppe  von  SeelenalSrnngen  beachrinken 
wir  nna  in  Brmangelnng  von  Angaben  Bber  differente,  apeoi&ache  Voran* 
laaaungen  daraaf,  dass  auch  hier  oftmals  sine  dnrob  Zaqgnng  odar  ver- 
kebiia  Braiehang  bedingte  Disposition,  geaobloobtliohe  Aasschweifungen  nnd 
Verirrungen,  sowie  allerhand  deprimirende  and  depotenairende  EinfiQaae, 
inabesonden  auch  die  der  Haft,  als  oraHcblicfae  Momente  aufauflnden  aiod; 
unaorer  Erfahrung  oaeh  gehBrten  die  aas  Oeflngniaaen  und  Zachtbiaaera 
bervorgebendeD  Gelateakraok  holten   Oberwiegwid  dioeer  Knwkbeitalarm  aa- 
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Kefaren  wir  jet«t  wieder  cq  nnierem  Falle  lurflok,  so  fcblt  ea  deni- 
MlbeD  an  Stielogtachea  HomMiteD  koineswega.  Wir  findeu  nämlicb  ,  dus 
Tcwlkel  einer  Familie  entatamniC,  in  welcher  iwar  keine  Kerren-  oder 
QaiateBkraDkheiten  nacbgawieaen,  wohl  aber  rieißltige  achwere  Confliole 
mit  den  StTSfge«elaeD  Torgekommen  sind  —  ein  Uasland,  welcber  in  Hin- 
kliok  aaf  die  TiellältigeD  WecbaelbsiiehaDgea  iwiachen  Terbtechen  nnd 
Oeiiteakrankhait  in  gewiaaem  Sinne  Im  Liebte  bereditHrer  BelailnDg  er- 
■oheiot  — ;  wir  finden  Temer,  dasa  st  von  je  an  Htmg  tax  Unge  banden  hei  t 
nnd  to  einer  mflgliohat  bequemen  Lebens rflh rang  bekundet,  auf  der  Scbnle 
aar  die  nothdflrRigaten  KenntDiaie  in  sieb  aurgenommen  haben  soll,  dau 
seine  intelJectaelle  und  moraliBohe  Aasbildnng  nnr  mangelhaft  oder  verkehrt 
gewesen  ist)  daM  er  achan  im  31.  Lebensjahre  wegen  wiederholten  ge- 
waltakmen  Diebstahls  eine  entehrende  Zachthauss träfe  zu  verbüssen  hatte, 
aeitdem  noob  mehrmaligen  Bestrafungen  wegen  DiebatablB,  wegen  tbBtlicher 
Wideraetallcbkeit  und  Miasbandlung  beamteter  Personen  und  wegen  Nicht- 
beachtung der  ihm  auferlegten  paliieillohen  Vorsobiiflen  nnterworfen  ge- 
waaan,  endlich  In  seinem  35.  Lebeni<iabre  abermats  wegen  schwerer  Dieb- 
stahle, jetit  «bor  an  10  Jahren  Znchlhaus  and  an  10  Jahren  Poliieianfsicbt 
Temrtheill  worden  —  mitbin  eine  groase  Reihe  von  Momenten,  welche  auf 
das  geistige  Leben  und  die  Oeistesgeenndbeit  begreiflicher  Weise  eine  sehr 
ODgfhMtlge  Wirkung  misflben  mQsaen  nnd  thstsächtich  oft  genug  eine 
daaemde  Slömog  derselben  lur  Folge  haben. 

Was  aber  die  bei  Voelkel  TorRaesnaetcende  paychiache  Störung  selbst 
«nbatrifft,  ao  leigt  dieselbe  allerdings  die  wesentliobsten,  Jener  Qruppe  von 
Seelen  Störungen  eigenthfimliehen  Merkmale,  nämlich:  die  lRngB«me  unmerk- 
Hcbe  Botwickslung,  in  sofsm  lunttchst  nur  eine  andauernde  Depreasion, 
sowie  eio  auffälliger  Wechsel  in  der  Stimmung  und  im  Qesammtverh alten 
an  ihm  beobachtet  wurde;  das  Auftreten  von  Qeaichls-  und  GehOrsttuachnn- 
gen  als  erstes  bandgrolfliebei  Zeichen  geetöiier  Seelen thRtigkeil;  an  diese 
HallDCinationeu  sich  anschlieseeude  Wahnideen  und  swar  hier  vorwiegend 
Grössonideen,  in  sofern  die  durch  seine  Geistererscheinungen  und  sonstigen 
Offenbsrnngen  Ihm  cu  Theil  gewordenen  Aafschlfisse  über  gSttliche  und 
weltliche  Dinge  nnaweifelhaft  sein  Hauptinteresse  in  Ansprach  nehmen, 
wShrend  seine  Yerfolgtseinsldeen  erst  in  swelter  Linie  sieb  geltend  machen 
nnd  in  manchen  Beilehnngen  nur  jener  bei  verbrecherischen  Naturen  so 
verbreiteten,  die  natQrlicheD  Terbltitniase  nm kehrenden,  besohCoigendon  An- 
scbaaangswslse  entsprechen;  die  seinen  Delirien  angemessene  Physiognomik 
nnd  vorwiegend  argwöhnisoh-m^sleriUso ,  innerlicb  mehr  oder  minder  be- 
fHedtgte,  gehobene  und  barmlose  Biimmung;  die  PartialitBt  der  Störung, 
in  sofern  das  AcSassangs-,  das  Urtbeils-  nnd  ReproduotionavermCgen  sowie 
die  Lust  and  Fähigkeit  tu  Kweckmaaaiger  TbKIigkeit  nach  vielen  Seiten  bin 
onvettehrt  erscheinen;  den  remlttirenden  Verlauf,  in  aofem  nur  seitwcilig 
die  fBr  gcwShnlioh  mehr  im  Hintergründe  ruhenden  Wabngebilde  Ober  die 
Schwüle  des  Bewnssiselns  treten;  endlich  den  vielen  dlem  Fälle  nikommen- 
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deo  AiugtDg  in  reUtiTe  Beionnenheit  aai  GeistMCreifaeit,  io  loreiD  Voelkd 
gagenwSrtig,  inmal  nntar  dam  EmflaaBs  des  geordoeton  Anstaltalebona,  fOr 
gewöhaliiA  und  in  aeinsm  Snaaerlichen  Virhallen  anaoheiDend  nur  wanig 
TDD  seinen  trankhafleo  Voralellungen  beeinflnaat  wird. 

Niebl  daran  gewObnt,  seine  ETBfte  gebSrig  anaaubildsn  and  aoiii- 
atiengen ,  immer  nnr  danach  streband,  auf  mOglichat  bequem«  Art  Miaeo 
Leben auDterb alt  au  geirinnen,  jedea  reateien  monüisohen  and  nligiSaen 
Halts  entbehrend,  den  Oeaetien  nur  aua  Fnroht  Ter  BeattaAing,  nicht  aae 
innerer  Uebsraeugang  gehorchend,  im  Kampfe  nm'*  Daaehi  aie  aefaon  rrflli- 
isitig  und  immer  anrs  Nene  Qbertrelend  ond  difOr  Strafe  erleideDd,  Terliert 
Toelkel,  abermala  nnd  eadlioh  von  aobwererer  Strafe  betroffen  nnter  dem 
baatcheodeD  Drucke  der  ZuobtbauBdiaoiplin  mehr  und  mehr  die  geialige 
Widerstandskraft.  TrSbainn  und  Niedergoachlagenheit  umwOIken  nnd  Ter- 
dlistern  seiu  GemQtb  und  allmftlig  treten  Tor  dem  erregten  inneren  Sinne 
wunderbare  GealaltoD  nnd  Stimmen  auf,  in  denen  die  kritikloae  Phantaaie 
bald  QeislereracbeinungaD,  bald  myatisobe  Offenbarnngen  au  erkennen  wibnL 
Nach  und  nach  eraobeint  ihm  nnn  die  Welt  und  aein  eignea  lob  in  gant 
anderem  Lichte,  er  sucht  und  findet  nicht  bloa  in  jedem  hallncinirlen  Worte, 
Bondom  überall  bedeutungsTolle,  geheime  Beciebnngen  nnd  halt  eich,  «eon- 
glnicb  er  sich  bei  aeinen  geistigen  Excuraionen  auch  nicht  selten  and  ofl 
Tjelleicht  ihm  selbst  bewusst  in  dunkele  IrrgSnga  verlSoft,  im  Drange  der 
ohne  sein  bewaastes  Wollen  erregten  nnd  sich  abspielenden  Vorstellnnga- 
thätigkeit  ffir  durch  gDttliohe  Gnade  Tor  Tielen  Anderen  beTorangl,  für  ein- 
geweiht in  die  gröaaten  Qebeimnisae  der  naiOrlichen  und  Bbemaltlriichen 
Dinge.  Seins  wiederholten  Baatrafungen ,  welchs  er  nach  der  Weise  top 
Verbrechern  tob  je  an  Tor  seinem  Gewissen  lu  beachOnigan  and  an  vet- 
ibeidigen  suchte,  wollen  ihm  nun  schon  garnicbt  mehr  als  gerochte  SSh- 
nangan  eigener  Verschuldungen,  aondem  vielmehr  als  unTerdiente  Schiok- 
snlsachUge  und  PrOfungen  oder  ala  böawillige  Varfolgangan  nnd  Ühnlich 
seitneiliga  8tS[ungan  aeioea  Befindena  als  Folgen  feindlicher,  geheimniaa- 
voller  Einwirkungen  erscheinen.  Indessen  awaifalt  er  noch  an  dar  Riehtig- 
ksit  seiner  neuen  Entdecknugen,  er  swetfolt  aaob  an  dem  gehörigen  Ver- 
stlndnisa  dafQr  bei  seiner  Umgebung,  erat  allmftlig  fühlt  er  aioh  aiohoror 
in  aeinen  VorauBsetiungen  und  erst,  nachdem  er  es  gewagt,  dem  Arste 
gogenfiber  seine  Ideen  anindeuten  und  in  ihm  Vertrauen  gefaasi,  gewKhrt 
es  ihm  hohe  Befriedigang,  mBgliohat  TollatSndig  mitsntheilen,  was  sein  gei- 
atigas  Leben  aohon  lange  erfHllt  und  bewegt  hat  Da  nun  aber  seine  nsasn 
Ideen  lediglich  aua  den  ihm  nnbegrei fliehen  Slnneatiusobungen  erwacbaen 
Bind  und  nur  in  seiner  Einbildung  ezistiren,  so  ergeht  ea  ibm  bei  jeinen 
Eipeclorationen  etwa  In  äbnlioher  Weise  wie  den  religiös  VeriGcklen  in 
heiligen  Converlikeln  oder  manchen  eitlen  SehwaobkBpfen  bei  ihren  ge- 
legenlliohen  Veranchen ,  ihre  ungtftnbige  oder  nngelebrte  Umgebung  über 
sehwierige,  gelehrte  Probleme  auf  Qrund  auTerdanler  Lesefrflohte  anfklarsn 
EU  wollen;  dunkele,  aber  mkobtige  Gefilhle  and  wirre  unklare  Voratellungen 


sMnnen  da  gegen  den  SpraobmeeliAnUnina  in,  ei  wird  mehr  geredet  al« 
gedacht,  and  der  nBchteme  Veratand  Temimmt  mehr  Worte  ala  Gedanketi. 
Aber  freilieh,  um  to  emphatiach  nnd  mTeteriSa,  ao  gellnfig  und  ao  nnainnig 
reden  an  kflunen,  daaa  gehBrt  denn  doob  wohl  ein  goni  beaonderaa  Qehim, 
ein  Qehim  mit  beaonderer  Erregbarkeit,  mit  beaondereQ  Delirien  nnd  be- 
aondermi  CommnniaatioBa wegen  awiaefaen  den  in  ffam  abgelagerten  Taratellungm 
—  diB  Gehirn  einet  Oeiiteikranken. 

Em  nioobte  ihm  ■weifslbaft  geblieben  aein,  ob  er  Qlanben  gafondeD,  er 
mochte  aigwQhnen  oder  auch  wohl  erfahren  hftben,  das»  man  ihn  fSr  geistea- 
krank  gehalten  nnd  deswegen  rub  Striegan  entlaasan,  ea  ist  ihm  vorerat 
Igenflgend,  aeine  Freiheit  «nrBokeibalUn  an  haben.  Et  hat  kein  Intereaae 
daran,  den  Leaten  in  der  Heimath  saine  Gedanken  mitantheilen ,  et  hat 
vielmehr  Tollaat  mit  der  Beaohaffling  der  nStbigen  3abaiatenimittel  fSr  aich 
nnd  seine  Sohweater  ca  thnn,  et  mnas  aeine  ganae  Anfmerkaamkeil  und 
alle  aeine  Kräfte  daranf  verwenden ;  die  SinnaatSnaohnngen  nnd  aeine  krank' 
haften  Einbildangen,  welohe  von  je  an  nnr  eine  aohwache  Beactlon  in  seiner 
Bethfttiganganihigkeit  hetTorgemfen ,  treten  lo  mehr  in  den  Hinlergmnd 
«orBck  nnd  machen    aicb   nnr   noeb  anf  specielten  Antus  bei  ibm  geltend. 

Hehr  aia  14  Jahre  rergehen  seit  seiner  EDtiManng  aus  Striegan,  als 
man  ihn  plStalioh  festnimmt  and  nach  einer  Inrenanatalt  trsnaporttrt.  Das 
maobt  einen  deprimirenden,  mlchtigan-Eindrook  anf  ihn;  er  f&hlt  aiob  im 
Angedenken  an  die  Toneitige  Bntlassnog  ana  dem  Znobthanse  und  so 
maiMberlei  dunkele  Torkommniaae  der  Zwischanieit  nicht  ao  gans  rein  und 
straffrei,  aber  seine  Ueberffibrang  In  eine  Irrenanstalt  will  ihm  docfa  nur 
im  Lichte  alter  bBswilliger  Verfolgaageo  ertobeinen,  er  prolesiirt  dagegen 
nnd  fiBgt  aich  nnr  in  daa  Unabinderliehe,  weil  ihn  6et  neue  Anrentfaallaort 
in  mancher  Hinaioht  Enfriedenatellt  nnd  weil  er  darauf  hofft,  dass  man  doob 
endlicb  mindaateni  seine  UnscUUlliohkeit  erkennen  nnd  ihn  dann  ebenso 
wie  Mancben  seiner  LeidensgeRhrten  der  Freiheit  wiedergeben  werde.  Er 
Ibnt  daher  nach  Kräften  seine  Schuldigkeit,  iat  aber  misslrauisch  und  bd- 
rfiekbaltend.  Niobtadeato weniger  Tsrmag  er  auf  die  Dauer  doch  niebt  gana 
Hen  seiner  Gedanken  au  bleiben,  dieselben  erlangen  Tielmefar,  nachdem 
seine  Aufmerksamkeit  ihnen  wiederholt  angewandt  worden,  mit  der  Lftnge 
der  Zeit  immer  grOssere  Spannkraft,  nnd  so  kann  er  es  scbliesalieb  nicht 
verhindern,  dass  sie  allmUig  und  endlieb  nahean  in  derselben  Kraft  und 
Gelftnfigkeit  wieder  an  das  Tagealleht  treten  wie  einet  am  Orte  ihrer  Qe- 
biiTtBBtitte. 

Ziehen  wir  die  Hanptaumme,  so  finden  wir  also  achlieBslich  bexflglioh 
der  nn*  vorgelegten  Frage,  ob  b^  Voelkel  Simulation  oder  Qeisteskrank- 
bflit  anannehmen  aei :  dass  die  gegen  das  Bestehen  von  Qeiateskrankbeit 
vorgebrachten  Grflnde  bsweiaende  Bedentung  nicht  besilaen,  daaa  die  in 
seinem  geietigen  Verhalten  beobachteten  Anomalien  mit  den  Zeichen  si- 
mulirter  Qeistsskrankbeit  mehr  oder  minder  unvereinbar  aind,  wohl  aber 
in   Ueberelnstlmmang    sieb    befinden    mit   den   Uerkmalen    einer  gant    be- 
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ittimniten  Form  geiiiiger  Stbrnng  —   dam  pTimKr«ii  hBlIadaatoriaideii  Irr- 
■eio  — ,  nnd  du»  wir  demnacb  vollea  Rocht  besiticii ,   dM  Bestehen  diaier 
GcisteulörHDg  bei  ibm  in  det  Thal  ansanebneii',  daii  dieee  Krankheit  allsiii 
ADBOhein   nach   wKhrend   seines   ADfenlhaltes   in    Striegan    lioh    «Dtwiclcelt, 
■eitdem    nnanterbrochen   fotlgedanert   and    achlieaalieh    ca    einem    Znataade 
gefOhrt   hat,    welcher   bei  oberflSohlicher  Betrachtaag  all  ein  Zustand  too 
Qeaundbeit,    bei   nüherer  Untersnchang    aber  doch  als  ein  ZniUnd  tiaf  ge- 
störter Qeislesthätigkeit  sich  ergiebt,   IBr  desMO  Heiinng  schon  mit  BQcli- 
sicht  auf  sein  langjShrigBg  BeBtsfaen  keine  Aassieht  mehi  Torbaoileii  ist. 
Dr.  E.  tun  LudtBiger. 
3.  Arst  an  der  Irren-Heil    u.  PBegn- 
anstalt  in  Crantabwg. 


Zur  Casuiatik  der  NahruDga?erweigerung  und  klinatlicben 
Ernährung  tod  Geisteskranken. 

Ein  im  Irrenfreund  (XXI.  Jahrgang  No.  1  u.  2,  8. 13)  vom  Herrn  Di- 
rector  Gtrlach  veröSentliohter  Fall  von  S'/t  Jabre  lang  dsaernder  Nab- 
rnngsverweigerang,  bei  nolobein  durch  die  iwangsweiae  Emihrnng  mit  der 
Schlundsonde  das  Leben  des  Krankon  erhalten  blieb  nnd  derselbe  nnn  wiedar 
freiwillig  Nabmng  an  sich  nimmt  und  bei  dem  Herr  Dr.  Gtrlaeh  am 
Schlüsse  bemerkt:  ,dass  dieser  Palt,  dtr  In  Beiog  anr  die  LRng«  der  Zeit 
in  der  nothwendigen ,  regelmlssigen  Anwendung  der  Sahinndsonde  seinsa 
Wissens  in  der  Literatur  einaig  dastehe*,  lasten  ea  mir  oioht  Bninteressant 
erscheinen ,  nachfolgende  Qeeohichle  einer  Kranken ,  die  iloh  nun  «ejt 
aber  S3  Jahren  in  hiesiger  Anstalt  befindet  nnd  in  dieser  Zeit  130ST  Haie 
mit  der  Bchlnndaonde  geTflttert  wurde,  an  Terfiffentlichen. 

KirchmaTer,  Anna,  t.  Schoenherg  tu  Tirol,  Banernmagd,  ladig,  wurde 
am  29.  September  1855,  damals  46  Jahre  all,  In  die  Irrenanatalt  Hall,  Tirol, 
aufgenommen,  da  sie  au  Hauie  aohon  seit  1  Jahre  als  gelstosgeatfltt  galt 
nnd  auch  vorher  achon  mehrere  Jahre  hindnioh  ein  Terlndertea  Benehmen 
anr  Schau  trug,  welches  sich  bei  der  eontl  heileren,  in  Umgänge  vertrilg- 
lichen  K.  A.  in  Bechthaherei  nnd  Streileacht  ftoasvrta,  der  Umgebung  jedoch 
erat  im  Herbste  1854  auffiel,  als  die  Kranke  den  ■/«■'^"■"K'"  ^«g  v«ii 
ihrer  Wohnung  in  die  Kirche  einige  Uals  rfichlinga  gebend  tnrflcklegte, 
■o  Hanse  keine  Bube  fand,  ihre  Oeschnialer,  bei  denen  sie  wohnte,  mit 
DDbsgrflndeteo  Vorwürfen  nnd  biliaren  Reden  halistigte,  sahlaflos  wurde 
nnd  weiteres  die  Wahnidee  Suaserle,  aie  sei  im  Haoie  die  von  Qoii  ha- 
stallte  Sobafferln,  deshalb  in  alle  Arbeiten  eingriff,  das  Vi«k  fibMfllttaite 
eto. ,  eo  daas  man  aie,  nm  sie  an  Ähnlichen  HandlangMi  au  hindern,  ein- 
iperren  mossle.  Ihre  Untier  soll  1  Jahr  ror  ihrem  Tode  bIMainnig  ^gana 
Terloren',  eine  Sohweatei  der  Ualler  geiataahranfc  geweaen,  der  Tater  an 
Apoplexie  gestorben  leln.     Die  Kranke  fiberataad  in  ihrer  Jugend  Blattern, 


später  Tjpbn*  mit  damMh   lange  ■ndanernder  ptj^AiscbBr  Bobwiobe  noä 
behnd   «lob   mr  Zett  der  Aufbabme   in    die  AMlilt  im  Beginne  ihrei  Kli- 


N«ob  ihrer  Anftiahm»  In  die  Anstalt,  woaelbit  anab  mit  Ansnabme 
einer  leichten  Verkflnnng  des  linken  Fntaes  nnd  dem  eolajireohenden  Hinken 
(angeboren)  hSrperllcb  keine  Anomalien  conttatirt  worden,  iet  aie  anflng- 
lieh  rahtg,  lelgt  aich  nicht  Teratiramt,  nimmt  sehr  bald  an  den  Arbeiten 
der  flbrigen  Kranken  Tbeil,  Suaterl  nur  wiederholt,  .sie  aei  die  Sohafbrin  von 
Gott  bestellt*.  Nach  einigen  Monaten  jedoch  wird  sie  erregt,  achtmpft  heftig 
Über  ihre  Verwandten ,  erkundigt  eich  bei  Jeder  KnCliohen  Visite  ob  ihre 
QeadiwlsIeT  nicht  echon  todt  geien,  arbeitet  nicht  mehr,  Iniiert,  sie  sei 
eine  Hexe,  that  sieb  im  Eeaen  freiwillig  Abbmcb,  liegt  besUUidig  in  Bette. 
Sie  mna«  ni  den  tSglichen  SpaEierglngen  mit  Oewkll  ans  dem  Bette  ge- 
Bwnngen  werden,  ▼emashIKssigt  sieb  gftnilioh.  —  Am  12<  Ulr«  1856  be- 
ginnt sie  die  Nah rnngsanfa ahme  für  Tage  m  Terweigem,  iaal  dann  wieder 
nnd  wird  endlich  am  7.  April  desMlban  J.,  nachdem  sie  6  Tage  lang  nichts 
gegaesen  batte,  (am  «raten  Haie  mit  der  Scblnndsoode  dnccb  den  Hund 
getüttert.  Was  Hlr  Wahnideen  damals  die  Uttaehe  der  Nahrungsverweiga- 
mng  waren,  gebt  aus  den  mir  vorliegenden  Anfaeicbnongen  niaht  hervor. 
Ende  April  laat  sie  wieder  spontan  mehrere  Tage  hindarch.  Im  Angnst 
1856  Dberateht  sie  eine  ecbwere  Draenterie,  erholt  aloh  Jedoah  bald  daTon, 
isat  mit  Appetit.  Im  Febmar  1857  verweigert  sie  wieder  hAnlig  die  Hab- 
mngaanf nähme,  cerreiaBt  ihre  Kleider,  will  beständig  mit  Gewalt  fort,  ist 
gegen  Hitkranke  gewattthltig,  mnas  isolirt  werden;  an  sie  gerichtet«  Prägen 
beantwortet  ste  nicht,  den  ganien  Tag  wiederholt  sie  dieselbe  Phrase:  ,Qe' 
»cbwlnd  mflist's  mir  den  Krans  Bafsetsen  nnd  Terbexl  sein'.  —  In  den 
nSchEten  Monates  wiederholt  sie  alle  ihr  TOrgesproehenen  Worte,  Btebt  Tag 
nnd  Nacht  ohne  an  sitEen  oder  sieh  eq  legen ,  ist  sehr  widerspinstig  bei 
'allen  mit  ihr  Torgenonmesen  OrtsTerSodsrangen,  Ende  du  Jahres  wird  aie 
klarer,  mhtger. 

Im  Jabre  1858  ist  die  Kranke  faestlndig  In  einpm  tobsflohtigea  Zu- 
stande; iDSsert  «riederholt  den  Wahn  behext  eh  sein;  tm  October  d.  J. 
mnaa  aie  18  Haie  mit  der  ScblundrShre  getfitlert  werden,  dann  isat  aie 
wieder  spontan  (Körpergewicht  80  Pfd.).  Im  Deoember  d.  J.  flbersteht  sie 
einen  befiigen  OedXrmkalarrh.  Im  April  1859  beginnt  wieder  Nahmngs- 
Terwefgemng,  die  kflnstliehe  Ffitteraog  wird  t2  Haie  rorgenommen,  ebenso 
im  Mai  27  Hai,  datwlaohen  issl  sie  bie  and  da  spontan.  Im  Jnni  bla 
17.  JnlE  laat  die  Kranke  ibre  gewShnliehe  Portion,  tod  da  bis  3S.  Beptembai 
1859  mnas  sie  wieder  tllglich  kBostlieh  genlhrt  weiden ;  an  diesem  Tage 
flberfUlt  die  Kranke  plbtilieh  grosse  Schwache  nnd  sie  nimmt  spontan  Nahmng 
an  sieh.  Im  October  d.  J.  wird  sie  psychisch  rahiger,  ira  QesprScbe  frenud- 
lieh,  spricht  eelbst  mit  Unwillen  von  ihrem  .««wideren  Kopfe*,  iMt  mit 
groBsem  Appetit,  ihr  gesammter  Ernftbrungssn stand  hebt  sich.  Sie  änssert 
wiederholt,  sie  sei  Schnfbrin  dar  gansen  Anstalt,   dieselbe  gebttre  ihr,    sie 


aod  *I1b  ErinkflD  mDaataa  enUaueii  werdsn,  Ende  OoCober  und  November 
d.  J.  abetioirt  sie  schon  wiadcr,  iat  Tcrwiirt,  aafgeragt.  Im  Jahre  I86O1' 
in  wslchem  die  Kranke  bia  eddi  17-  Uecember  heatBndig  ihre  Nahrang  frei- 
willig ED  aiob  nimmt,  Dimmt  ibie  BrnKhiDDg  bedenlend  la,  ao  niegt  •!• 
im  Noveaiber  d.  J.  90  Pfd.)  aie  sitaf  tage-  and  woobenlaog  acbweigian  in 
einem  Winkel  ibrer  Zelle,  giebt  angeaprochen  kcioe  Antwort.  Vom  17.  De- 
oembcT  d.  J.  moas  Bia  wieder  (iglich  1—3  Ual  im  Tage  gefattett  werden 
nnd  atrar  erhalt  aie  I  Saidel  Soppe,  4  Euer  nnd  '/)  Seidel  Wein.  Im  Fe- 
bruar 1861  —  bei  beatindiger  kttnatltcber  ErnKbrvDg,  —  wiegt  die  Kranke 
aar  mehr  7S  Pfd.,  bat  alao  in  i  Monaten  nm  18  Prd.  ibrea  Körpergewichte 
abgenommen.  Palianlin  abatiiiirl  vom  17.  December  1860  bia  3.  Aaguat 
1S61  ununterbrochen ;  wahrend  dieser  Zeit  wird  einmal  der  Veraaob  ge- 
macbl,  daa  Scblnndrohr  durch  die  Naee  einanfObret),  da  dabei  jedoch  be- 
alHndig  Blatnngen  ans  der  Naea  auftraten,  wnrde  dieaer  EraähmDgsmodnB 
aiaiirt.  Im  Augnat  1861  glebt  die  Kranke  an,  aie  habe  ao  lange  abatinirt, 
dft  aie  glanbe,  ea  wSrden  dadorob  alle  im  Hanse  Wohnenden  erlOat  nnd 
befreit,  noD  wolle  aie  ea  den  Aeraten  Qberlataen  dieaelben  in  befreien,  dea- 
halh  eaae  aie  wieder.  —  Im  September  1861  iat  die  Kranke  klarer,  äncaert 
keine  Wahnideen,  beancbt  im  Ootobec  den  GotiMdivoat,  beaobttftigt  sich 
mit  Handarbeit.  Im  November  geht  diese  Bessernng  «rieder  in  eine  ge- 
wisse Verschlimmerung  über,  die  Kranke  bat  jede  Lost  lur  Arbeit  verloren, 
mass  sieb  *um  Eaeen  selbst  nSthigen,  ,da  sie  oft  von  einem  Drange  be< 
(allen  wdrde  daa  Essen  gana  an  laaaen*.  —  Am  17.  Nov.  1861  tritt  tob- 
aüohiige  Anfregang  mit  heßigem  Seralörnngadrange  aof,  Patientin  Äussert 
wieder  die  Idee,  ,sie  aei  Sobaffarin  von  Gott*,  suoht  jedoch  nach  einigen 
Tagen,  ^ie  aich  ibr  BnfdrüngeodeD  Ideen*  au  bekämpfen,  klagt  Ober  ihren 
verwirrten  Kopf.  —  Im  December  deaaelben  J.  verlangt  sie  snr  Zeit  der 
Morgenvisite  aelbat,  isolirt  an  werden,  um  aich  die  Gelegenheit  an  benehmeo, 
in  einer  plötalioben  Anwandloog  gegen  die  Aente  aggreaaiv  an  aein.  In), 
JNnner  1862  wird  die  Kranke  bänflg  aebr  err^t,  ancbt  aiah  jedes  Blatt 
Papiere,  das  aie  in  den  Binden  de*  Aerale  sieht,  an  bemüohtigen,  nm  ea  an 
lerrsisaen  nnd  mft  dabei;  ,Alle  mflsaen  frei  aein*;  iat  gegen  ihre  WIrterin 
aggresaiv,  beginnt  wieder  lu  abatiniren,  so  daaa  man  am  12.  J&nner  186S, 
anter  heftiger  Ahwebr  von  Seiten  der  Kranken,  mit  der  kflnstlichen,  awanga- 
weiaen  Ernäbrang  mitlelal  Sohlundrohr  beginnen  muss.  Ibr  KSrpergewicht 
beträgt  Anfangs  Jinner  1B62  92  Pfd.,  im  Februar  74  Pfd.,  im  Uai  nor  mehr 
£3  Pfd.,  deshalb  wird  die  Kranke  auch  von  da  an  immer  Ikglieb  aweimal 
gefuttert  Die  Stuhl entleernngen  der  Kranken  erfolgen  meist  spontan,  selten, 
ungofSbr  alle  14  Tage  bis  3  Wochen  ist  ea  nötbig,  ihr  mit  der  Nahning 
ein  leicblea  Abfllhrmittel  einiagieasen.  Im  December  1662,  nachdem  Po- 
ticntio  11  Monate  uuDnterhrochen  abatinirt  hatte  und  ihr  Körpergewicht 
auf  62  Pfd.  geaunken  war,  beginnt  aie  plüttlicb  wieder  spontan  au  essen, 
giebt  an,  alo  habe  so  lange  nicht  gegessen,  weil  sie  glanbte,  ,ea  wOrdcn, 
wenn   sie  nicht  eaae,   alle  Patienten   entlasaen   nnd   sie  Eigenthümerin  der 
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AnaUll'.  Hit  der  (reiwiUigeii  NabrnugBaaruabme  steigt  lucb  du  Karper- 
gewidt  Hbr  rwob,  Ende  Deoember  wiegt  sie  schon  oiedar  71V)  Pfd.  Am 
S9.  Daumbo',  naclideiD  die  Kraoke  schon  einige  Taga  vorher  erregier  war 
md  Zweifel  loaaerts,  ob  sie  wohl  recht  thae,  weDo  sie  esse  atid  aocb 
BcboD  raehrere  Tage  lang  die  ^eisenanAiahaiB  verweigert  halte,  beginnt 
wieder  die  kGostliebe  POttemog  und  daneit  bis  anm  S2.  Ulrs  1863;  dabei 
ist  die  Kranke  uDCDdlieb  widenpSnatig,  sobimpft  und  flacht,  nennt  ihre 
Umgehnng:  .Verflnoblaa  HeiBageechwader";  ihr  KOrpargewicht  sinkt  anf 
fiO  Pfdn  Maigt  jedoch  bei  der  freiwilligen  NahmDgsaDfbahine  vom  23.  Min 
bu  «.  April  wieder  auf  76  Pfd. 

Im  April  aiwtiiiirt  die  Kranke  hin  and  wieder,  ohne  dass  man  jedoch 
geoSthigt  war,  sie  kflnttlich  au  ernihren.  Im  Hu  d.  J.  beginnt  wieder 
die  kAnatliche  FOtlemng  mit  der  Sohinndsonde  nad  dtuiert  bis  Ende  Oelober, 
wo  die  Kranke  einen  Tag,  oacli  wiederholter  Tenioberong  von  Seite  der 
Aerrta,  aie  thne  recht,  wenn  aie  Iraiwillig  Nahmng  aa  sieb  nehme,  spontan 
iMl,  dann  aber  bia  lam  Hai  1866,  also  vBllig  onnuterbrocbeo  3  Jahre  bin- 
dorcdi,  abstioirl.  Wlbreod  dieser  Zeit  werden  «iederholt  Versnobe  gemacht, 
die  Kranke  cnm  freiwilligen  Essen  in  bewegen,  indem  man  einmal  3,  ein- 
mal 7  Tage  mit  der  FOtterong  anssetat  Tind  erst  dnrcb  den  raicbeo  gSna- 
liohan  Verfall  der  Kranken  geiwangen  selbe  wieder  anfnehmen  muss.  Im 
Norenber  1864  Bberelebt  Palientiii  eine  leiohte  Variola ,  ohne  deshalb  die 
Abstinena  anfangeben.  Wlbrend  der  ganaen  drei  Jahre  sitst  sie  Tag  nnd  Nicht 
fast  nnbeweglioh  in  Mnem  Winkel  ihrer  Zelle,  nnr  mit  einem  Scbliiaaioche 
bekleidet,  da  >ie  alle  anderen  ihr  gereichton  Kleid nngsstDcke,  Kolten,  Bett- 
aoDge  etc.  aerrnast.  Im  Hai  1866  wo  sie,  jedoch  wieder  erst  nach  oft 
wiederholtem  Versprechen  der  Aerate,  , Alles  wegen  des  Heien geachw ädere 
■a  Toraut Worten*,  wieder  freiwillig  an  essen  beginnt,  hatte  sie  gerade  Torher 
einen  heftigen  Gedärmkatarrb  Oberstanden,  war  mehrmals  von  CooTulsionen 
befallen  nnd  so  herabgebommen ,  dasa  man  ihren  Tod  als  beToretehend 
glanbte  and  aie  mit  den  Sterbesakramonten  versah.  Im  Juni  und  Juli 
(bis  B.  26-]  1866  last  sie  mit  groeaem  Appetit,  beeohsnigt  sieb  mit  Rand- 
sAoiten,  ihr  EmAbrangstnslaDd  hebt  sieb  rasch  wieder. 

Am  36.  Jnli  1866  mass  von  Neoem  die  Ffltteraog  mit  dem  Schlund- 
robre  Torgenommen  werden  nnd  wird  von  da  an  nnnnterb rochen  bia  aum 
11.  Hai  1878,  also  vOllig  12  Jahre  lang,  rortgeselit.  WHbrend  dieser 
Pariode  sinkt  das  Kbrperge wicht  anfUnglich  bia  auf  54  Pfd.,  spAter  erhSlt 
ea  sich  v&llig  coostant  aaf  60  Pfd.  Die  abgemagerte  Kranke  sitat  wShrend 
dar  ganaen  Zeit  mit  gelraagten  Knieen  aasammengekaaert  in  einer  Ecke  des 
Zimmers,  schläft  in  derselben  Stellung,  kann  ihre  nnleren  Extremitlten 
kaom  mehr  strecken,  kriecht  hie  nnd  da  auf  den  Knien  nnd  HHnden  bin 
aod  ber,  behält  nnr  einen  Seblossrock,  den  sio  letn  und  nett  bftit,  jedoch 
keine  Leibwksohe  am  K6rper.  Bei  den  tttglichen  iweimaligeo  FHttorangen 
mit  dem  Soblnndrobre  durch  den  eahnliisen  Mund,  welche  auch  gar  keine 
SobwierigkeitOD  machen,  verlangt  die  Kranke,  welohs  man  während  de 
ZsllHbilli  (.  PijohlBtrlo.     XIXV.  »  n.  s  2li  -,',■" 
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FQttaniDg  aa(  ein  Bett  bringt  und  aas  welchem  lia  darnach  wieder  heMm 
in  ihre  gewtthnlicbe  Zimmereüke  kriecht,  am  daseibat  das  Schlondrohr  und 
die  lum  Fflttern  gebrauchten  Qeraase  mit  der  gröslten  Sorgfalt  an  leinlgen, 
daas  man  ihr  die  Hände  halte,  da  lie  aonat  das  Bohr  heranaaleheD  nod 
kratieD  mQsae  nod  Tollftthrt  dieae  Orohnng  anch  bei  mehreren  diwbesBg- 
liahen  Veraaoben.  —  Geht  einmal  bei  dei  FütleniDg  niobt  Alle«  den  ge- 
wohnten Gang,  achimpft  aie  ffliichterlich  «nF  Atzt  nnd  WiTterin.  Ea  wird 
der  Rraohen  hünfig  angesprochen,  sich  wie  alle  Anderen  in  rubren,  man 
stellt  ihr  Speiaen  ror,  jedoch  vergeblich,  .bOTOr  die  Hanptsache  nicht  recht 
Bei,  d.  h.  die  Terstellten  Kranken  cDtlaasen  nnd  sie  Herrin  der  Anatalt  sein 
werde,  wolle  und  dürfe  sie  nicht  essen',  die  ihr  Torgeelellten  Speisen  schüttet 
aie  in  den  Naohtatnhl. 

Am  11.  Mai  1878  nachdem  infUlig  da*  Plillem  nicht  gleich  wie  ge- 
«ühnlich  Ton  Statten  geht,  trinkt  sie  apontan  die  Milch  mit  den  Eiern  at)d 
Ton  da  an  acheint  ihr  ganae«  Wesen  nmgeSndert.  Sie  iat  in  den  nHiAaten 
Tagen  Treundlich,  heiter,  legt  steh  Nsohts  in  Bette,  aieht  gewöhnliche  Kleider 
an,  Teilangt  selbst  Fleischnahmng,  beacbSfligt  sieh  wieder  mit  Handarbeit, 
beginnt  mit  ErUoke  und  Stock  an&eoht  nmber  an  gehen  n.  a.  w.  Ale  Cr- 
aaohe  ibrea  jetsigen  spontanen  Bssens  beieichnet  sie  wiederholt  den  fort- 
währenden Znipmcb  das  sie  in  leteter  Zeit  fSItemden  Arates,  ist  demselben 
dafar  dankbar.  Ihr  Körpergewicht  steigt  Ton  70  Pfd.  im  Mai  anf  H  PM. 
Ende  Decemher  1S7B. 

Seit  11.  Hai  t.  J.  bis  jetat,  April  1879,  iat  ihr  Benehmen  nnTcrlndert 
daaaelbe,  aie  aeigt  beständig  guten  Appetit,  iat  frenndlioh,  fleiaaig,  ansser- 
ordentlich  rainlioh,  jedoch  noch  hlnfig  mit  Wahnideen  beachlftigt,  ao  a.  B. 
hew^t  aie  bestiodig,  wie  kanend,  den  Unterkiefer,  ,afe  müsse  sefasfiiBii,  damit 
daa  Hexen gesoh wader  in  die  Hölle  komme* ;  Qnter,HeiengeaBhwader'*erBteht 
aie  die  Uitpaljentinnen ,  Wirterinnen  etc.  Die  nraprSngliehe  Wahnidoe, 
welche  ihr,  wie  sie  seibat  angiebt,  plStaliob  in  den  Kopf  gekommen  sei, 
sich  ihr  aofgedrSngt  habe  (Zwangsgedanke),  besteht  also  aiemllch  nuTerln* 
dert  fori.  Dagegen  ist  Ihr  GedSobtniss  Tollkommen  erhalten,  sie  erinnert 
sich  genau  an  die  Vortemmnisse  vor  und  nach  der  Aufnahme  in  die  An- 
stalt, sn  Haute,  ihre  PamilienTerhlltnisse,  ihre  Sbenlandanen  Krankheiten, 
die  verschiedenen  Perioden  des  Essens  and  Abstinirens  etc.  Fflr  Ihren 
Stand  (BKaerio)  ist  aie  nicht  ohne  dialektische  Gewandtheit,  witslg  n»d 
bamoriatisch ,  knrt  ihre  iDtelligena  ist,  —  natflriich  abgesehen  von  ihren 
Wahnideen  —  trot*  23jahiigen  Bestehens  der  primären  VerrQektheit  nnd 
des  niederholten  mcnatc-  nnd  jahrelangen  Abstinirens  soweit  intast  >),  dasa 
sogar  demnäobst  dieselbe  als  bedentend  gebcaaert  sna  der  Anstalt  in  dia 
Heimath  entlasaen  werden  soll.  Dr.  F.  Schlanffoihauitn, 

Priratdocent  n.  1.  Aselstensarat  der 
Landesirrenanslalt  Hau  in  TttoI. 

■)  Siebe  Mtsnen:  Deher  Fortschritte  im  Verstlndnias  der  krankhafteD 
psychischen  Oehiriianstände,  S.  19. 


Gutachten  Aber  den  Geiateszuatand  des  Fttsiliers  C.  G.  H . . .  k. 

Dm  FDtiliBt  Chr.  Qeih.  H.  wurde  am  36.  Febr.  1870  in  die  Irrenbeil- 
■DBtalt  ia  W.  aufgenommen,  nkobdem  er  nach  langer  Beratbang  einet  Com- 
miasioQ  tod  Militärttriten  in  0.  (Qr  geisUckrank  etblSrI  norden  war.  Er 
«U  Bohon  im  Jahre  1863  wegen  Diebet&blen,  arbeiltloien  Umbertreibens, 
luaflchtigtt  Handlangen  mit  einem  lOj&brigen  Mädchen  au  GefAngnistttraren 
bi«  EQ  Binem  Jabre  6  Monaten  Terurtfaeilt,  dann  wiedenim  im  J.  t86&  wegen 
derselben  Vergehen  ta  1  Jahr  6  Monaten,  im  J.  1867  au  2  Jahren  QefBng- 
nisB,  im  J.  186t)  wegen  voraatiliaher  Kerperrerjetinng  eine*  Beamten  bei 
Auiflbniig  seines  Dienstes  in  GefttngnisBBtrsfe  von  3  Monaten  TemrtbeitL 

Der  Direelor  der  Strafanstalt  za  V.  berioblete  au  den  Oberst  und  Re- 
gimen tacommandenr  L.  in  O.  Folgendes  Ober  B.,  ,er  sei  ein  sobwer  ta 
cbarakterisirender  Mensch,  ein  heklagenswerthes  Opfer  lohlechter  Eraiefanng, 
Bcblecfatsr  Qesellsohaft  nnd  des  Lasters  der  Belbstbeflecknng,  der  Jedoch 
noch  einige  Hoffnung  aat  Hesieraiig  erwecke,  da  er  in  seinem  lettten  Haft- 
jahr  lieh  in  jeder  Hinsicht  tadelfrei  Tarbalten,  und  eine  grosse  Neigung 
■UDS  Soldatenstande  sn  erkennen  gegeben.  Dieser  entgegentutreten  sei  keine 
VeranlHSung,  vielmehr  ansanehmeD,  dass  die  strenge  Znobt  im  MilitSr- 
dienst  heilsam  fflr  ibn  sein  werde.  Etwas  geradem  Veinunftnidriges  habe 
er  niobt  begangen,  sei  sich  seiner  Handlangen  spttter  stets  bewusst  ge- 
wesen, ench  Tom  Acstalleirste  für  nninrechanngsfäbig  nicht  ange- 
sehen. In  Folge  dieses  am  21.  Not.  1669  erstatteten  Berichts  wurde  er 
entlassen  und  trat  in  die  9.  Compsgnio  des  91,  Fiisilierregiments. 

Das  FBhrongsatteit  Tom  25.  Febr.  1870  lautete  aber  schon  dahin,  dass 
•r  sieb  während  seiner  Dienstteit  scbleobt  geführt  habe.  Indem  wir  auf 
das  Qutaobten  der  ftretlicben  Commisaion  zDrQckhommen ,  tbeiten  wir  das 
HanptsAcblicbste  mit,  was  im  JournatbUtt  aufgeseichnet  ial. 

H.  ist  2S  Jabre  alt,  evangel.  Religion,  tod  miltelgrosaer  Statur,  ge- 
■nnder  Gesichtsfarbe,  blonden  Haaren,  ciemlich  gut  entwickelter  Muaknlatnr. 
Am  Hinterhaupt  findet  sich  eine  haarlose  Stelle  von  nngefübrer  GrSaae  eines 
Thalera,  einer  Tonsnr  ähnlich,  auf  deren  Mitte  sich  ein  weiohiger,  fleisohiger 
Aoawiiohs  ron  unebener  OberSache  befindet,  der  aber  nicht  mit  den  SchAdel- 
knoohep  lUSammenhftngL  Dieser  soll  schon  von  Gehurt  aus  heatandea 
haben,  der  Bob  ad  el  igt  aarmmetriach,  die  rechte  Seite  springt  etwas  nach 
aussen  itArker  hervor,  als  die  linke,  Naee  stumpf  und  breit.  Stirn  ge- 
wGlbt.  Gesiohtsansdrock  sehr  verschniitit.  Iris  grau,  linke  Pupille  weiter 
als  die  reobte.  Keaction  der  Fnpillen  normal.  Brustorgaiie  leigen  keine 
AbnormitAten.    An  Qenitalien  keine  Zeichen  von  Syphilis. 

Temperatursinn:  Kranker  erkennt  WHrmenntersohied  von  PC. 

Dtncksinn.  —  Gewichtsdifferenz  von  1  Lotb  wird  anlerscbieden.  — 
Hoskelkiaft  liemlich  schwach.    Sensibilität  auf  beiden  Seiten  gleioh. 

Puls  sehr  klein. 

2(i*  .,'Oq[c 
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Geradei  SchftdclduroboieMet    SO  Cta.    . 

Querai         ,  .  IS    . 

LBDger         ,  ,  26     , 

8ohtdelp«ripberie  ....  60  , 
Der  Eiioks  ist  die  eratea  Wochen  gant  ord«Dtlicli  ntid  tnbig,  hUt 
sich  ninht  fBr  krank.  Im  genUhnlicbm  OetprHob  bemerkt  mao  niehti  Ver- 
kehlte«  —  aber  »eine  AensMraiig,  dau  er  an  der  erdnldclen  Strar«  gatiE 
nDiohaldig  sei,  da»  er  geBtohlen  habe,  weit  er  badürftig  nod  die  Gelegen- 
belt  gflnttig  geneiea  sei ,  dasB  Btekleii  etlaabt  und  Saebe  der  Lente  sei, 
ihre  Baohen  nicht  unbewacht  nmherliegeD  an  laiMD,  erregten  Tsrdaobt  d«« 
BeitebenB  einer  geiatigen  Abnonnitftl. 

Bald  trat  grosse  Beitbarkeit  eia,  er  rerlangt  entlatien  iq  werdeD,  wird 
■ehr  bertig  und  giob,  ali  ibn  dies  abge»ablagen  wird,  stampft  mit  den 
PQssen,  leigt  grossen  Tioti.  Dieiei  Zustand  dauert  nicht  I^nge;  «a  tritt 
wieder  grössere  Bnbe  nnd  Folgsamkeit  ein.  Der  Kranke  gebt  mit  eni'  Ar- 
beit aof  dem  Lande  —  hat  aber  atets  ein  marriscbe«  Wesen,  giebt  keine 
oder  nur  knrie  Antwjirt.  Einmal  «aide  er  gewaltlhfttig,  warf  dem  Wirter 
die  Kaffeetasse  i&'s  Gesicht.  In  der  Schale  beschlftigt  er  sich  wenig,  tinr 
mit  Reohoen  nnd  nie  lange.  Sein  nnfrenndUcbes,  trotaiges  Wesen  wechselt 
die  ganae  Zeit  aeioes  Aufenlbalts  in  der  Anstalt  mit  tinem  mbigen  ab,  nnd 
tritt  in  dem  Zastand  dnrcbans  keine  wesentliebe  Äendening  ein.  Grosse 
Apathie  tind  Tbeilnabmlosigkeit  sind  constant;  man  war  weder  darch  Preaod- 
liobkelt  nocb  durch  Strenge  im  Stande  saf  ihn  gdnstig  oinanwirken,  da  et 
allen  *ernflnftigen  Vorstellangen  qneagKDglioh  blieb.  Es  trat  immer  mehr 
geistige  Schwache  herTor,  so  dais  naob  l'/jjäbriger  erfolgloaer  Behandlung 
seine  präanrntlve  Unbeilbarkeit  ausgesprochen,  nnd  seine  Transbrirang  naob 
der  Pflegesnstalt  in  Blankenbnrg  beantragt  werden  kannte,  wohin  er  auch 
September  1871  überaiedelte.  Eine  Unterbringung  bei  PrivaleD  kennte  wegen 
der  eintretenden  periedischen  Aufgeregtheit,  seines  Trotses  nnd  der  Neigung 
2u  Gewaltthttigkeiten,  nioht  befflrwortet  werden. 

Qntacbten  der  trctlicbeo  Comroission  an  das  KOoigliebB  General' 
commando. 

GesehiobtsersKhlung. 

Chr.  G.  B.,  geboren  Hai  26.  1848,  der  dritte  von  7  Oesohwisten,  war 
nachdem  er  in  seinem  6.  Lebensjahre  seine  Matter  verloren  hatte,  lediglich 
der  Aufsicht  seiner  beiden  Slteren  Geschwister  flberwlesen,  da  der  Vater  all 
Handlanger  hei  HHaserbaalen  stets  abweaend  war.  Unter  Leitung  seines 
3  Jahre  ftitoren  Braders,  der  wegen  Qelddiebstahls ,  und  seiner  8cbwe«ter, 
die  wegen  HaDsdisbstahls  an  Preiheitastrafen  Terartbeilt  war  —  eine  Jfln- 
gere  Schwester  ist  noch  gegenwärtig  wegen  Tag*bondir«ns  in  der  Straf- 
anstalt au  V.  —  ist  er  bald  dem  gegebenen  Beispiel  gefolgt,  indem  er  nach 
seinem  eigenen  Qestlndotse  von  seiDem  7.  Jahre  an  die  Terschiedenstan 
Diebstible  anarahrte.  Seine  Leistungen  in  der  Schale  waren  sehr  gering. 
Nachdem    er   im   14.   Lebenajahrr    confirmirl    wurde,    kam    er   lunlchst  als 
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HMuhaeebt  (o  einem  OMtwirtb,  dn  ibn  abar  sohoo  nacb  einein  htlbaD 
Jabn  mtlitM,  weil  er  ihn  mit  Binen)  uidereii  BaboD  bsim  Biobraeh  in 
ein«  mit  Euwunn  beMtite  Ktoimet  erttppt  hUte.  EIhdio  entliira  ibn 
ein  Seiler,  bei  dem  er  eiDgeltelen,  acbon  aacb  2  Monited  wegen  begftngenen 
DiebiUhli.  DanuTagabondlrteer  nmber.  Vod  ddd  an  reibteaicbeineFrelheiU- 
•tiafe  an  die  andere,  aodaH  er  In  Qanaen  fael  7  Jahre  im  OeFIngniH  anbrachte. 
Waide  er  atu  dem  OeflagniM  entUesen,  in  welchem  er  einmal  sinea  Aat- 
Mber  mit  dem  MeMer  Terwnndete,  weil  er  ihn  der  TrAgbeit  beacbuldigt  hatte, 
•o  fing  er  Mfort  eeiae  frBhere  Lebenaiveiie ,  sein  Diebea  band  werk  wieder 
BD,  beabeiebligte  «iiab  einmal  ein  JnDgee  Uldehen  au  nalbafiahtigeD. 

Da  die  Direction  der  Strafanstalt  %a  V,  berichtete,  dM>  H.  eich  im 
etaten  Jabre  aelner  TJfibrIgen  Haft  tadelloa  benommen  hatte,  worden  ibm 
bei  seiner  am  It-  Novbr.  *or.  Jahres  erfolgenden  Bnllassang,  die  ebeofallB 
TerwirkteD  hSrgerlicben  Ehrenrechte  wieder  anerkannt,  nnd  ihm  dadoreh  die 
M&glinbkeit  gegeben,  aofort  In  daa  Ullitir  eiotutreten.  Dieser  Eintritt  er- 
folgte am  9.  NoTbr. 

H.  ist  ein  Heosob  *oo  mittler  GrSsso,  tod  blassem  Ansseben,  meist 
«sidmduloaer,  selten  lebhafter  Physiognomie.  Fanctiooen  der  Verdanangs- 
Organe  sind  normal.  Der  rechte  Radialpali  ist  sehr  klein,  linke  Papille 
weiter  nnd  langeamn  reagirend  wie  die  reohte.  Nach  llngerem  QesprSofa, 
oder  in  der  Anfregang  wird  das  Unskelaittem  bemerkt,  das  an  den  nnteren 
Extremitlten .beginnend,  sieb  bald  den  oberen  and  dem  Oesichle  mittbeilt. 
Notoriaob  ist,  dass  er  seit  Jahren  in  eioeasiTer  Weite  Onanie  getrieben  bat 
Wihrend  seiner  Btrafwt  in  V.  haben  in  Folge  seiner  sezaellen  Aasscbwei- 
fnngen  seine  körperlichen  and  geistigen  Kräfte  sehr  gelitten.  Die  ersteren 
reichten  nicht  ans  inr  Erlemnag  des  Tisoblerband werke,  die  leteteren  werden 
aln  serrflUet  heieiobnet;  Ja  es  wird  lu  wiederholten  Haien  die  Frage 
an^aworfen ,  ob  H.  nicht  als  geisteekraak  tu  betraohten  sei ,  die  nm  so 
Dlher  lag,  als  H.  nacb  der  Uittbeiinng  des  frBberen  AnstalUgeJstlioben  ver- 
•ofaiedene  OehDrsttnaehtingen  gehabt  hatte. 

H.  wird  geschildert  als  wortkarg,  Tor  sich  binstarrend,  sluuphinnig, 
ohne  Zwoben  von  Bene  Ober  seine  Tielen  Unlfaateo,  ohne  Borge  nm  seine 
S^kuift,  gleiohgflUig  nnd  nndsnkbar  gegen  liebevolle  Behandlung  nod  ohne 
Zuneigang  cn  irgend  einem  Henseben. 

So  geartet  trat  H.  am  9.  No*br.  18fi9  in  das  FflsilierbaUillan  des  In- 
bnteriereginents  91.  Anfangs  ging  alles  gnt.  H.  war  folgsam,  gednidig 
and  gehorsam,  dann  aber  am  Ifi.  Novbr.  kann  er  der  Lnst  nicht  wider- 
stebeo,  einv  Pran ,  die  er  in  gebOokter  Siellnog  rar  sieb  sieht,  noter  die 
BOcke  in  greifen. 

Von  dieeetn  Moment  ändert  sich  aain  gancei  Wesen.  Indem  er  fQrchtet 
in  die  Baaerei  larflokankebreD,  wendet  er  sieb  nacb  seinem  Gebnrtsorte, 
Obemaobtet  in  einem  Henbanfen,  und  ersebeint  am  andern  Uorgan  im  Hause 
seiner  Eltern  obne  alle  Seiehen  der  Frende  des  WiederHbeot  —  er  hatte 
sie  seit  .«einer  Genfirmation  nicht  gesehen  —    ohne  jcglichea  Interesse  fSr 
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Eltsrn  und  □egahwUteTD ,  ja  tut  ohot  WoTt«,  An  NRohmltlag  faingagsn 
Higts  er  groeas  Redialigkeit  gegen  den  ibm  DBohgeacbickteo  FQailier  W., 
■prioht  mit  Djrniicher  Nairitat  Ton  leioei)  DiebatBhlen,  der  KSrprarsrlataDBgi 
dem  AttenUt  aqf  die  Bückersfraa,  nod  will  an  ein  Unnehi  nicht  geduht 
bftbea,  als  er  am  Torigen  Abend  die  Garniaon  rerlieia. 

Zur  QaniitDQ  inidckgab rächt,  asigl  er  nnr  aoffaltendea  Weien;  er  will 
in  keiner  Weise  dem  Bsfehle  dea  Vorgesatiten  nacbkommeD,  weder  antreten, 
noch  allein  azeroiran,  SSt  jeaon  nach,  Indem  er  jedes  Tom  Qefrelten  au* 
getprochene  Commando  wie  ein  Echo  wiederholt  und  aieh  nicht  eotblOdet, 
deneelbea  anetaecbiiDpreD.  In  gleicher  Welse  betrSgt  er  sich  gleiob  darauf 
gegen  seinen  Haaptniann.  Endlich  aeigt  er  dem  Feldwehe]  g^enOher,  der  ihn 
in's  ArraBtlacal  fShrea  soll,  nicht  flhel  Last  alch  thfttlich  tat  Wehr  tu  steltM. 

Nachdem  H.  vom  18.  Not.  bis  a,  5.  Jan.  im  Uotersuchnngiarrest  an- 
gebracht hatte,  wnrde  er  auf  Antrag  des  Slabsarates  Dr.  W,  ia  da«  Oarai- 
BOnlasareth  anr  besseren  Verpflegung  und  genaaerer  Beobaohtang  gebracht. 

Gntacbten. 

BerSoksiohtigt  man  annRcbit  die  lahlieichen  Diebstähle  H.'s,  ao  iat 
sofort  ersichtlich,  dass  kein  einaiger  derselben  prHmedltirt  war,  sie  sind  Tiel- 
mehr  sHmmtliob  Kinder  des  Aagenbticks  and  darchans  prImitiTer  Natar, 
ohne  allen  geistigen  Schwung;  was  er  unbewacht  liegen  aiaht,  Kleldnnga- 
alflcke,  eine  Taeobennhr  und  aDderes,  nimmt  er  ohne  Weiteres  *a  sieh.  In 
keinem  Fall  bereitet  er  einen  Diebstahl  vor,  oder  wendet  er  Qewalt  an  — 
er  ist  selbit  im  Stehlen  nie  Aber  das  Btadinm  der  Lehrjahre,  der  Kindheit 
hinweg.  Es  ist  ibm  nie  eingefallen,  irgend  einen  Diebalafal  oder  sonatige  ' 
ÜDtbat  au  Terlengosn,  oder  das  OeatohlCDc  lu  Tsrbergen,  im  Gegentheil  ec- 
alhlt  er  daranf  angeredet  sofort  Alles,  was  man  wissen  will,  ja  er  aehwatat 
noch  weit  mehr  aus,  bringt  das  Qeatoblene  aelhat  beibet,  macht  auch  nicht 
die  geringste  Vorkebrnng  sieb  der  Strafe  tu  entaiehen.  Hit  derselben 
Gleich gBItigkeit  nimmt  er  alle  Strafen  bin ,  nirgends  treten  Zeichen  der 
Rene,  niemals  Thrftnen  hefror,  kein  Qsdanke  an  seine  Zukonft,  kein  Vot^ 
sat*  aar  Beaiemng,  keine  frenndliobe  Anhänglichkeit  an  irgend  ein  lebende« 
Wesen  —  überall  Stnpiditkl,  Gedanken losigkoit  und  willenlose  Hingabe  an 
den  AogeDhliok.  ,Uir  ist  alles  gleich,  nnn  dann  ist  auch  gut*  aind  in 
jedem  ZwiegeaprBcb  die  Immer  wiederkehrenden  Befreins. 

Wie  wenig  er  Ton  der  Straf« Qrdigkeit  seiner  Terschiedenea  Untbaten 
sich  Qberseagt  hSIt,  wie  eehr  er  aioh  im  Qegentfaerl  an  denaelben  berechtigt 
bBlt,  geht  recht  scfalagead  ans  dem  REsonnement  hervor,  dasa  die  Lente, 
welohe  ihm  Gelegenheit  lam  Stehlen  gegeben  haben,  die  Schqld  an  den 
DiebstAblen  trBgea,  Warum  lieaa  der  Kerl  seine  Uhr  in  der  Blnbe  liegenT 
sagte  er.  Beine  mehrfach  hervcrgehobene  Wortkargbeit  ist  allen  denjenigen 
anfgefallen,  die  mit  ihm  verkehrt  haben,  welche  ohne  Ansnahme  cooatatlren, 
dass  er  niemals  einen  neuen  CRmoraden  anredete,  nnd  aich  nie  von  fteien 
Stücken  in  eine  Onterre^nng  misrhl.  Nnr  anweilen  wird  diese  Bohweig- 
xanikeit  durabhrocben ,   und  dann  Irilt   entweder  Unsinn   an  Tage,   gepaart 
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mit  (Chalhndem  Qellebtar,  oder  eioei  EzalUlioD,  dia  eioen  maDiakalitohflii 
Anfall  und  tb&Uiohe  Aogriffe  aof  deD  Gsg«Dflberatebeiideii  fOrcbten  lawt. 
Bioe  lolcbe  recht  eclaUote  ExalUtioD  trat  eia,  aU  er  vom  ObeTBlabsarEl 
Dr.  M.  au  veraobiedeDcn  AeDsaarungeD  varattlaait  wurde.  Dabei  ward  daa 
Qeiicbt  TOth,  der  Blick  lebhaft,  aslbat  diohend,  die  OeiiobtamDekslii  luckten 
und  die  Worte  wardeo  laut  und  mit  ao  grosaer,  nngaboater  Bapiditttt  berTot- 
geatoaaen,  daaa  ein  VeratlDdiiiaa  Domügliob,  inmal  da  der  Inhalt  tneiateiia 
«tn  vfillig  UDiDaammanbäDgeDdar  war. 

Ea  wurde  dsn  ÄDweMudeo  aor  Oewlaiheit,  das«  H.  in  aolchen  Mo- 
■DenteD  aelne  wiedsibolt  angadauteteu  DrobuDgeo,  dieaem  oder  jeaem,  der 
ihn  io  irgaod  einer  Weiie  nobequem  iat,  mit  der  blankea  Waife  auf  deu 
Leib  in  rDokeD,  anafflhreD  wQrde,  und  dass  H.  daber  aiah  Belbet  Bberlaaseu, 
ein  gemeiDgeOhrlicher  Uenaoh  iat. 

Qaoa  dieaelbe  Exaltation  finden  wir  iu  den  rrOheren  VorgKogen,  wie 
al6  in  den  Terscbiedenen  Zeugenauaaagan  dargeatelU  Bind.  Dieselbe  kOrpec* 
liehe  Erregtheit,  dieaelbe  heftige,  trottige  Sprache,  dieaelbe  Verwirrtheil, 
dieaelben  immer  wiederkehrenden  Redensarten.  Ea  ist  ferner  im  hohen 
Qrade  w^raebeinlioh,  daas  dem  iu  deu  SitteubScfaero  der  Strafanstalt  in  V. 
mehromal  aosgeaproobenen  Zweifel  an  der  geiatigeu  Qeanndheit  des  H.  ahn- 
liebe  Zoatlnde,  wie  die  hier  beobaebteteo  lo  Qmode  gelegen  haben. 

Wie  wii  nach  dem  Obigen  an  der  Auiiobt  una  bekennen,  daas  H.  an 
-  BltdaiDP  mit  intaronrreDlen  maniakaliiehen  AnfBlIen  leidet,  ao  aind  wir  auf 
dar  einen  Seite  Tollkommen  Qbenengt,  data  H.  in  den  gew&bnlicben  ru- 
higen Zeiten  durchaus  Herr  seiner  Thaten  iat  —  wir  mStsen  aber  auf  der 
anderen  ona  dabin  aosspreoben,  daas  deraelbe  aar  Seil  der  Exaltation,  die 
er  nlohl  willkOrliob  beranfbeaehwOren  kann,  sondern  welche  das  Product 
innerer  Verginge  und  Süsserer  ElnfiQsae  ist,  nicht  im  Stande  ist,  die 
Folgen  aeiner  Handlungen  in  dberaeban,  nnd  daas  namentlioh  anr  lisit 
der  ioeriminirten  Widersetaliehkeiten  am  Morgen. des  18.  NoTbr.  vorigen 
Jahre*  daa  VsrmOgen  das  H-,  ans  freier  Selbstbestimmung  in  han- 
deln, nicht  vorbanden  war.* 

Solches  betengen  auf  ihren  Diensteid 

Dr.  K.  Dr.  M.  Dr.    V. 

OberatabaarEt.        Oberstabsartl.        Stabsant. 

Obiger  Fall  wird  von  Neuem  darauf  biDweieen,  wie  eine  Verwechse- 
lung moraltsoher  Gebceohen  nnd  geistiger  StOrnngen  von  Seiten  der  Di- 
redoren  der  Strafanstalten  Toriflgliob  dann  eintritt,  wenn  Jene  in  den  Vorder- 
gmnd  treten,  nnd  das  reine  Bild  der  letateren  trQben.  Ea  iat  Ewelfellas, 
daas  H.  an  geistiger  StOrung  litt,  als  er  in  seiner  moralischen  Beiserang 
in  den  Uilitlrdienst  treten  sollte,  nnd  anob  schon  llngera  Zell  in  der 
Strafanstalt  nicht  mehr  geistig  gesund  war.  Dennoch  wurde  er  Ton  dem 
Straf anstaltsant  fflr  nicht  Dninreebnnngsflhig  gehallent  Es  tritt  immer 
mehr  die  Hotb wendigkeit  berror,  daas  die  Aerste  an  den  Strafanstalten  pa;- 
cblatrisch  gebildet  sein  mBaseii.  Ktip.  . 
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Die  Functionen  des  Gehirnes  von  Ferrier.  Ueberselzt  von  Dr. 
Heinrich  Obersleiner.  BrauDschweig  bei  Vieweg  und  Sohn. 
1879.    S.  347. 

Daa  TOrlisgende  Werk  des  behBaalcD  Gebirnphyiiolagen  ist  ain  Vor- 
«ach,  auf  Oiuod  eigener  UDteraucbangen  and  mit  BerOcksloblignng  ftemdei 
ErgebnUse  unsere  Eenntnisae  von  den  FnoctioDen  dea  Carebroapinnlayatema 
io  ein  eiobeitliehea  System  lOstmmeDsnfaaaeD.  Uuicber  mag  mllerdiog«  die 
bia  jetEt  tat  dieaem  Gebiete  gesammeltGo  Thataacbeo  and  Anaiobteo  noch 
fDr  EU  nenig  ■ablrsioh  oder  selbst  noob  nicht  (sst  geong  begrilndat  ec- 
achten  und  ihm  daher,  wie  Ferner  selbst  hervorhebt,  der  tiohlige  Zwtpnnkt 
«u  einer  aolchen  Uatwnebmang  noch  weit  entfernt  erschunen.  Haban  doch 
die  eigenen  Arbeiten  Fem'er's  ftaf  dem  Gebiete  der  HiTofanotioDen  njobt  überall 
Beatltigaog  gefunden  and  von  nicht  wenigen  Seiten  sogar  lebhalton  Widef- 
aprucb  erfabreo.  Trotidem  aber  wird  man  denaelben  ihren  Werth  fBr  da«  Vec- 
staudniss  des  Gebirnlebana  nicht  absprechen  icOnnen  aod  wir  fOblen  niM  dabw 
dem  Uebersstter  wohl  sum  Daoke  verpOicfatet,  daas  er  das  Buch  Ftrrier'a 
demjenigen  Kreise  deutscher  FachgeDOSsen  ingÜDgliiib  gemaoht  hat,  w«leliaii 
daa  Studium  dos  Originals  nicht  lu  Gebote  siebt.  Die  Uebersetiaog  ge- 
winnt weiter  dadnrob  an  Werth,  dssa  aie  die  nenestsn  UntersnchnogMi 
Ftrrier't,  sowie  die  bedeutenderen  Thatsachan,  welabe.s«it  dem  vor  awei 
Jabren  erfolgten  Erscheinen  des  englischen  Originals  von  andsrer  Seite  xer- 
fißentlicbt  worden  eind,  in  den  Text  mit  aargenommen  hat. 

Das  erste  Capitel  enlhAlt  eine  kune  Uebersicht  der  allgemeinen  Stroctnr- 
verhKUDiiae  des  menschliahon  Oabirne»  und  Backen  marken.  Es  bringt 
nichts  wesentlich  Neues ,  ebeuaotrcnig  wie  die  nAuhstfolgonden  5  Capilel, 
welche  sich  mit  einer  DatslolluDg  der  phyeio logischen  Bedealnag  de« 
Rückenmarkes,  der  Modulla  ohiongata,  des  Uittolbirnes  und  BIsinbiraes  be- 
schSfligen.  Diese  Qebiete  dos  Ccctralo  er  Ten  Systems  sind  es  Jk  auch  nicht, 
aof  denen  Ferrier's  oxporimenlolle  TbHIigkuit  sieb  abspielt.  Erst  mit  dem 
siebontOD  Capitol  wendet  er  eich  *u  dem  Felds  seiner  eigenen  Vennofa«, 
dem  Qroashirn.  Dieser  Abschnitt  seines  Werkes  ist  es  daher,  welcher  daa 
Ilanptin leres se  in  Anipmch  nimmt.  Es  folgt  innÜchat  eine  Beapreehnng 
der  vcrscbifdcnen  UnlerouehuDgemethodon,   sowie  eine  Darlegung  der  Vor- 
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tbeile  der  van  Ferritr  ugewandteD  Beiiung  der  Ehroubirniinde  iuiah  dOB 
faraditohea  Strom.  Auch  die  gegen  das  Beatehan  tod  BiDdencenlren  er> 
bobeoen  Einwinde  kommeu  hier  aar  Betpreebnng  and  Widerlegung.  Im 
Bebten  Capilel  werden  uns  die  naob  der  elektrieclien  GroisbirDrindenrettnng 
auftretenden  Eraebeinungen  TOrgefOhrt.  Ftirier  bat  Bwne  Tereacbe  an  Affen, 
Hnaden,  Schakalen,  Kaninohen,  Heersobweinohen,  Ratten,  Tanben,  FrÜBoben 
Dud  Fiaoben  angestellt.  Dorcb  iriederboltss  sergfUtiges  Experimentiran 
wnrden  eine  fieihe  abgegreniter  BsgiansD  ermittelt,  deren  elektriscbe  Be- 
sang bestimmte  BewsgiingeD  berrorruft.  Die  dadarob  gewonnenen  Centren 
der  Hirnrinde  grsDieD  sieb  allerdings  nicht  sebarf  gegen  einander  ab  and 
darob  Beiaong  der  BerQbrnngutellen  Je  awei  derselben  erbftlt  man  den  com- 
binirten  Effect  beider.  Am  reioaten  nnd  sl&rkaten  tritt  die  Wiikang  ein, 
wenn  die  Beiiung  in  der  Mitte  der  eioaelnen  Kindenabtbeilangea  erfolgt. 
Eine  Beibe  von  Abbildnngen,  auf  welchen  die  Centren  darob  Rroiee  nm- 
aeicbnet  sind,  geben  ein  deatliobes  Bild  ihrer  Lage.  Dieee  Kreise  sind 
Domerirt  nnd  bat  Ferrier  den  Veranch  gemacht,  bei  den  reriohiedenen  Tbier- 
gattnngen  correipondirende  Stellen  mit  gleichen  Znhlen  au  betelohnen. 
Doch  giebt  er  selbst  sn,  dass  dadnrcb  nnr  annlihernngsweiae  eine  physio- 
logische Qleicbwertbigkeit  beieiohnet  werden  kann,  indem  bei  den  indiri- 
daellen  SchwaDkongen-  selbst  einer  Tbierblasse  sin  lollsttLodig  correcter 
Vergleich  nicht  ausführbar  erscheint.  Dae  Hauptinteresse  bieten  selbatTer- 
stKndliob  die  am  Affen  gewonnenen  Ergebnisse,  da  das  Qehim  desselben 
naoii  demselben  Typus  wie  das  mensobliobe  gebaut  ist  und  sich  daher  am 
sbeiten  la  Scblnssfolgemogen  auf  die  Leistungen  dea  letiteren  eignet.  Aach 
sind  die  Versnobe  Ftrritr't,  durch  experimeDtelle  ZerstQrung  die  auf  den 
Wege  der  Beiauug  gemachten  Resultate  an  bestStigen  und  in  ihrer  pbyaio- 
logischen  Bodenlang  au  ergründen,  womit  sich  das  nennte  Capitel  beaohftf- 
tigt,  hanptsüabliob  am  Qehime  des  Affen  ansgefabrt.  Es  soll  dabei  hier 
auob  nur  Ton  diesem  eine  gedrängte  Darstellnng  von  der  Lage  der  ein- 
Eelnen  HirorindeDceDtrso  gegeben  werden.  * 

Die  motorische  Begion  begreift  diejenigen  Windungeir,  welche  die  Bo- 
landoCaehe  Furche  nmgrenzen.  Die  Reizung  einer  im  obi'ren  Bobeitellftpp- 
eben  gelegenen  Ablheilnng  (No,  1)  ruft  sine  VorwKrtshewegung  der  entgegen- 
gesotsten  hinteren  Extremitftt  wie  beim  Qeben  herror.  Im  oberen  Tbeile 
der  hinleren  und  Torderen  Centralwindong  ist  eine  Slelle  (No-  2)  gelegen, 
bei  deren  Blebtrisirnng  combinirte  Bewegungen  des  Ober-  und  Uuter- 
scboDhels  und  Fuases  der  anderen  Seite  mit  passenden  Bewegongen  des 
Rumpfes  ausgelöst  werden,  als  ob  das  Tbier  etwas  ergreifen  oder  sich  den 
Unterleib  krataen  will.  Na.  3  liegt  unter  dieser  Slelle  in  der  vorderen 
Centralwindung  und  siebt  in  Betiebung  tu  Bewegungen  des  Schweifes, 
Hinter  No.  3  und  No.  3  findet  sich  No,  4 ,  die  sich  b^Üiirenden  Rttnder 
beider  Centralwindnngen  in  geringer  Ausdehnung  umfassend.  Auf  seine  Bei* 
eung  erfolgt  eine  oomplicirte  Bück  wSrtsbe weg ung  dea  antgegengesetsten 
Armes,  welche  der  Wirkungsweise  des  Lstissimus  doroi  entspricht.     Eben- 
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lallt  Bewegungen  der  eontraltterileo  oberen  Eilremitftt  stehen  die  beiden 
nftcbiten  CMitren  ror.  No.  5  am  Uebergkug  der  obenten  Btimirindnog  in 
die  vordere  Ceniralwindang,  dar  Eatension,  wie  beim  Greifen  ntob  etwas 
Qnd  No.  6  in  der  Torderen  Central windang  nabe  der  OmbiegUDgeelelle  de« 
SdIcub  praeoen trolle,  enf  deeeen  Beiiang  die  Hand  lam  Kunde  geführt  wird. 
In  der  bioteren  CesIralwiodBag  alnd  rier  klefnere  Centren  (■.  b.  e.  d.)  ge- 
legen, TOD  deneo  aai  man  Bewegungen  einielner  oder  mehrerer  Finger  und 
des  Haudgelenkee  ble  «am  Ballen  bekommt.  Um  da«  nnlere  Ende  der 
HoiandoCtobeD  Fnrohe  bsrum,  in  der  vorderen  nnd  hinteren  Central w in dnog 
finden  sieh  die  Nnmnierii  7,  8,  9,  10  und  11,  welobe  Centren  fOr  die  Be- 
wegungen sine«  groteen  Tbeila  der  Gealcblsmoakeln  sind,  ala  Heben  und 
Benhen  der  Mundwinkel  und  NaHaflBgel,  Oefben  und  8«hliessan  de*  Uundea 
u.  a.  w,  —  Anch  die  Bewegungen  der  Zange  und  des  Platysma  mjoide«  er- 
folgen von  hier  ane.  Die  eeneoiiBOhso  Centreu  wurden  an  folgenden  Stellen 
ermldelt,  Das  Sebcenitum  nimmt  den  Oyrat  angntarie  ein,  dessen  Zer< 
alSruDg  Blindheit  des  anderen  Aoges  verarsaebt,  sin  Verlust,  der  aber  nioht 
andanenid  ist,  wenn  die  entgegengesetste  Windung  erhalten  bleibt  Die 
eleklrisclie  Reisung  dieses  Gebietes  (No,  t3)  ist  von  ContraotioD  dar  PnptUen 
and  VersDch  die  Aogenlider  an  tablieasen ,  sowie  von  Bewegaogen  der 
Aagen  nsob  der  anderen  Seite  ond  naob  anf-  und  abwSrts  gefolgt.  Das 
HSreenlnim  liegt  in  der  oberen  (ersten).  Sohl Bfen Windung.  Seitnng  diäter 
&egion(No.  14)  ergiebt  ratobes  Aufrichten  das  entgegen  geselsten  Ohres-,  weitere« 
Oeffaeo  der  Augen,  Wenden  das  Kopfea  nach  der  anderen  Seite  o.  s.  w.  Das 
Pflhloeatmm  verlegt  Ferrier  in  die  Ammonshomreglon  (grosser  Seapfardefuss 
and  Bnbiculum  comu  Ammonis).  Der  Ofnia  ondnatos  entbSlI  den  Sita 
der  rar  den  Geschmack  und  Geruch  bestimmt^  Ceotreo,  wckbe  tiah  nicht 
scharf  von  einander  abgrenien  lassen  und  von  denen  das  Gamebsoentmni 
in  ungekreuEter  Beziehung  aar  Peripherie  steht.  Die  faradisoh«  Beisung 
dieser  Bindentbeile  (No.  15)  bewirkt  Drehung  der  Lippen  nnd  NaseuflOgel 
derselben  Seite.  Ton  ei'ner  Stelle  an«  (No.  12),  welche  die  btnlere  HlUt« 
der  oberen  und 'mittleren  Stimwlndnng  einnimmt,  lassen  sich  daroh  die 
eleklrisohe  Reisung  eine  Baibe  von  Bewegungen  anilDsen,  welche  Ava  Cha- 
rakter der  Aufmerksamkeit  und  üebarrasobung  tragen.  Die  Papillen  dila* 
tlren  sieb  nnd  Kopf  nnd  Augen  werden  nach  der  anderen  Seite  hingewendet. 
Die  übrigen  Abschnitte  dar  QahimoberflÜohe  seigcn  bei  der  Faradisation 
keine  Reaction.  Anf  Qmnd  von  ZerstCrnngs versnoben  an  denselben  aber  Ist 
Ftrrier  lur  Annahme  einer  Reihe  allerdings  nur  hfpotbetischer  Pancllonen 
derselben  gelangt.  So  bringt  er  die  Hinterhaoptlappen  mit  dem  Hnnger- 
gefahl,  dem  Gomeiogefflh]  nnd  dem  Oesebleohtetrieh  in  Verbindang;  der 
Slirnlappen  steht  in  der  Hauptaacbe  den  Leistungen  der  Inlelligens  vor.  In 
ihm  liegt  das  Varroßgen  dar  Anrmarksamkeit  nnd  Gedankenbildang  «ad 
anob  die  Hemmnngscentreo,  welche  das  Wollen  mehr  und  mehr  eeinea  ni^ 
sprlitigltchen  impulsiven  Charakters  berauben  nnd  cur  flberlegten  Handlung 
nmgestalten,  kommen  in  ihm    inr  Aunbildung.     Hervorgehoben   su    werden 
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rerdiant  endliob  noofa  eine  Stolle  am  Oehiro  das  Hunds«  and  der  Katie, 
Dieselbe  eotipriolit  der  unter  No.  9  beim  Affen  un  nnteren  Ende  der  tot> 
deren  CentnlwindoDg  in  gleiober  HGbe  mit  der  ar)ter»lea  (dritten)  Stim- 
windang  gelegenen  Begion.  Anuei  Oeffoen  de«  Uunde*  und  Bewegungen 
der  Zange  kommt  ee  bier  bei  der  Anwendung  dea  IndDOtioniRtrome»  binfig 
■D  einer  dem  Thiere  eigentbüm liehen  Bildung  von  Lanten,  Bellen,  Faacben 

Das  lebnte  Capitel  lit  den  E^nctioDOD  der  Basalganglien  gewidmet. 
Die  BtreifenhDgel  dfirten  »1«  die  Centren  fflr  die  aatomalieolie  OrgMiieaClon 
angesehen  werden,  wie  die  SehhQgel  andererseits  in  einem  Ibnlioben  inb' 
ordlnirlen  YerhSllDisse  eu  den  sensorischen  Rindeocentren  stehen.  Nach 
einer  Bespreohnng  der  psToblsobet)  Fanctloneu  dee  GroMbirnes  im  ellften 
Capitel,  bringt  das  awSlfte  eineii  sebematiscben  Ueberblick  Aber  die  Lei- 
Btangen  der  ipinalen  und  oetebralen  Centreo.  Von  den  drd  Begriffen  der 
Kinesis,  Aesthesie  and  Noesis  ausgehend  wird  die  nnabbHngigo  Thitigkeit 
de«  Bflokeomarkei  als  eins  kantro-kinetiaobe  besBicbnet.  Die  Mednlla  ob- 
loDgata  Ist  der  Bits  einer  eomplioirteren  Bedestbätigkeit,  sie  wirkt  eyn- 
kontro-kiDetiscb.  Die  Hittelbirnoentien  ateben  den  aesthetieo- kinetischen 
Loiatangen  vor,  von  denen  anob  daa  Kleinhirn  einen  Seitenaweig  bildet. 
Die  Basalganglien  sind  mit  BDcksiobt  ant  ihre  den  Hemisphllren  nnlerga- 
ordnete  Tbatigkeit  als  bypo-neetiko-klnetlBch  »Diaseben.  In  den  Qross- 
himbemispbAren  endlich  liegen  die  Centren  fflr  die  mannigfaehen  PnDCtionen 
der  Inteltigena,  lie  sind  noetiko-kineliacher  Natnr.  SAmmtliobe  spinalen 
nnd  Mrebralen  Centren  stehen  salbstverstKudliah  in  weobselseitiger  Betie- 
hnng  an  einander.  Das  drriaebnte  nnd  lettte  Capllel  bat  die  Homologien 
dea  menscblicben  Qebfmes  lam  Inhalt  and  hat  Ftrrier  auch  den  Verencfa 
einer  blldHohen  Daratellang  deeeelben  gemacht,  bei  welcher  die  Lage  der- 
jenigen CeutnD,  welche  am  Qehim  der  Afhn  featgeelellt  worden,  approii- 
oiatiT  angedeutet  sind.  Den  Schluas  bildet  eine  kurae  Uebersicht  der  Be- 
siebnngcD  der  Himwindnngen  sam  SehSdel  (cranio- cerebrale  Topographie), 
wie  aiob  also  die  Yeracbledenen  Centren  der  Hirnrinde  auf  die  einselnen 
Begion  CD  dea  BobSdela  verlheilen. 

Daa  Qesagte  wird  genügen,  einen  Begriff  Ton  dem  reichen  lahalte  des 
Bnobas  sn  geben.  Wegen  dieser  Uaniiigfaltigkeit  des  Stoffes  ist  es  auch  nicht 
IQ  einem  Anaange  geeignet.  Es  muas  daher  ant  dos  eigene  Blndiom  de« 
Werkes  verwiesen  werden ,  deaaen  LeotQre  wir  den  Fachgenossen  nnr  an- 
gdegentlich  empfehlen  kiSnnen.  Auch  der  Btil  desselben  ist  klar  nnd  ge- 
fällig genng,  du  anoh  von  dieser  Beita  «na  dem  Leser  keine  Sobwierig- 
keiten  au  bweilen.  Eine  andere  Saebe  ist  ea  dagegen  mit  dem  Werthe, 
welcher  den  Ton  Ftrmr  fOr  den  Affen  aufgestellten  iftbireieben  Centren  der 
Qehimrinde  beitolegen  ist.  Schon  oben  wurde  anf  den  maonigfacben 
Widenpracb  aatmerksam  gemacht,  der  gegen  die  Besaltate  nnaeres  Autors 
erhaben  worden  ist.  Und  In  der  That  drängen  aiob  hei  dem  Darchleeen 
der  dem   Omsshirn    gewidmeten  Absohnitte    des  Bnchea  fast   unwillkflrliob 
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fliDB  Rsibe  von  B»d«DkeD  nnf.  Die  Ergebniue  Ferritr'i  lind  «o  sahlraioli 
nai  deUillirt;  die  NebeneiDandarlagaraiig  dar  tod  ihm  •nfgefondenen  Be- 
wegnagBcenlreD  so  aberraBoheDd  Eweokmäaiig  und  s^MenMÜsoh  geordnet, 
duB  mui  immsc  und  immer  wieder  daa  BedflrfniBt  IQhtt,  dieae  fohtaen 
Befände  dureb  weiten  Dnlenachangen  bsatStigt  nnd  die  gegen  ihia  Rieh- 
tlgkeit  (ich  «nfdtBBgendeo  Bedenken  beseitigt  m  when.  B*  wflrde  sn  weit 
fdhren,  wollte  ich  mich  hier  auf  eine  eingebende  kritiaohe  Betpreebong  der 
BshaoptoDgeo  Ferrier'»  einlaaBen,  Dem  anfmeiksanMn  Leaer  weiden  tm 
der  IrfotOre  dea  Baches  die  sahwachen  Seiten  in  der  Hathoda  nnd  Beweia- 
fahrang  des  Tetfassers  oiobt  enigehaa, 

SelbstTerstKndliab  wird  ffir  die  BenTtheilnng  und  Enlaoheidnng  dw  Ton 
ihm  ansgeBproobenen  Behauptungen  der  klinischen  BBabachtangen  ein  groaaer 
Werth  beianlegen  sein.  Ton  Interesse  ersoheinen  daher  die  Beanltale,  in 
welchen  ein  iCalisniBcher  Forscher,  MargagSanQ,  in  einer  Schrift  ähar  die 
DotorlBohen  Besirke  der  Bimrinde  vom  klinischen  Biandpnnkts  aas,  auf 
Gmnd  der  Analyae  von  97  klinischen  Fillen,  gelangt«.  Ton  den  aefar  ent- 
schiedenen AauprOohen  desselben  verdienen  hier  besondera  die  folgenden 
erwähnt  zn  werden.  1)  Dia  motoriBohe  Funotien  der  Binde  findet  sieh  ao 
der  aufateigandeo  Stimwindang  (anserer  vorderen  Centralwindnng)  und  an 
dem  hinteren  Tbeila  der  ersten,  sweilen  und  dritten  Stimwindung,  dee- 
gleicben  an  der  anfsleigendsn  (unserer  hinteron  Central-)  Windung.  2)  Bai 
isolirten  MotilitlllsslOruogen  der  oberen  Bztrsmittt  kann  die  LSsion  an 
irgend  einem  Punkte  der  oberen  Zweidrillel  der  molorischan  Zona  hatten. 
3)  Auch  die  UotililKtBatBrang  beider  Glieder  entapreohen  LSsionen  in  den 
oberon  %  <lar  3  anfsteigenden  Windungen.  1)  Gesallen  sich  an  den  Be- 
wegnngSBtöningan  einaa  oder  beider  Oliedar  ansgesproohene  Bewegunge- 
Btörongen  des  Qosiohtes,  so  findet  sich  oonslant  eine  Usion  am  nnteren 
Drittel  der  anfateiganden  StirnwindoDg.  5}  Die  BewegongsstSrangen  des 
oberen  Angenlides  scheinen  LAaiouen  an  der  nnteian  Scheitel wlndnng  an 
entaprechen. 

Die  Aehnlichkeit  dieser  Bafande  mit  einigen  von  dan  Bindencealran 
Ferrür's  ist  so  sehr  in  die  Angan  fallend,  um  sie  noch  weiter  hetvorm- 
heben.  Auch  cwai  uidera  italianiacba  Beobaohter,  Ijudam  nnd  Tamburvü 
atellan  sich  insofam  anf  die  Seite  F&rrUr'*,  als  sie  auf  Qmnd  ihrer  Bapeti- 
manle  nicht  anerkennen,  daas  die  bei  Etektrisirnug  der  Himriade  ausga- 
Idsten  Bewegnngan  mittelst  Diffusion  dea  Stromes  erfolgen.  Andererseits 
bestreiten  sie  aber  aocb,  dass  die  Fanotion  aerstfirlei  Oebiete  der  Gehira- 
oherSäche  durch  Sahslitntion  der  benacb harten  Windungen  oder  derg^an- 
fiberliegenden  Bemisphftra  ausgeglichen  werden  kann.  Als  ein  entachiedenar 
Gegner  der  Centreotbeorie  dagegen  stellt  sich  SÜeio  Ventttri  in  einer  psf- 
ohologischan  Stndie  heraos,  der  im  Ansoblnss  an  Schiff  inr  Uebenengang 
gelangt,  dass  allein  dia  Phpaiologie  und  Pathologie  der  Reflex  wirk  nng  als 
die  wiaianschaftliche  Baal«  der  Psychologie  and  Lehra  von  don  Qelales- 
krankheilen  betraobtet  werden  mosa.     Ob  derselbe  auch  anf  dar  Gnindlage 


eigener  experimentflllar  Beobiohtuagen  lU  Hineiii  Diihaile  geUngt  ist,  lliit 
■iob  BDI  dem  fiefente  nlobt  eDtoebroeD.    Wir  mochten  et  beiweifeln. 
doM  In  Skohaeoberg. 


Ein  Lebensbild  aus  einer  Heilanstalt  Zur  ErinneruDg  an 
Hofr.  Dr.  i>tcA.  Neustadt a./H.  iDCommisBionbeiGottBchik- 
Wiker.    34  S. 

Wir  empfehlon  die  kleine  Schrift  nniereo  Beruf  igen  Olsen  besteoR,  sie 
wird  allen  Freunden  anteree  Collegen  Dick  hochwillkommen  aein.  In  an- 
«prechender  Form  glebt  lie  ein  iabeDBTriacbei  Bild  des  ganaen  Mannes, 
wie  er  sieb  entwickelte,  wie  er  war,  wie  wir  ihn  kannten  and  sobatiten, 
und  wie  er  Yielen  von  nns  nahe  getreten  ist.  St, 
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Utber  die  SinnettäuichtiB^t«  paralytiicheT  Frautn.  —  Anf  die  Bomer- 
knngeti  Ton  Ctata  in  seinam  Torlrags  d.  Z.  Bd.  33  B.  551—552  hab«  ich 
meine  Anfielahniingen  betreffe  der  bei  ansreD  paraljtiicheD  Fnaen  beob- 
achteten SinaeBtäQiobaDgeQ  sniammeDgeBtelll  und  lege  sie  inr  Benntinng  *or. 

Die  Untenchsidnng  von  UlnBioaen  und  HallaeinatioDen  w«r  im  Allge- 
moinen  scbwierig,  sie  erscheint  aacb  beUngloa,  aie  wm  bei  vieltn  Zu* 
ständen  insonderbeit  der  Verwirrten  und  Tobattobtigeo  gar  Dicht  mflglicb. 
Bs  ist  bei  dieaen  ebensawenig  featzD« teilen,  ob  ihr  Huidelii  niid  Beden  nnr 
fanttutiacbea  VorslelIeD,  nur  verrflcktea  and  triebirtigea  Qesohehen  ist,  oder 
ob  aiob  aaoh  Sinneathätigkeit  bioaagesellt,  ob  es  wirklich  mit  Knaaerlicher 
Versin obildlichung  eiuhergebt,  ob  es  thatsächlich  an  Snssers  Wirklichkeit, 
an  vergaogeoe  oder  gegenwärtige  EindtQcke  sich  anknüpft. 

Unter  diese  wabnbaften  Qebilde  gebBren  die  Klagen',  die  bitteren  Be- 
Bchwerden  der  Kranken,  daaa  man  ihnen  die  rielen  Geschenke,  die  Koffer 
voll  Kostbarkelten,  Scbfisaeln  und  Leckereien,  das  viele  gute  Ebbcd,  da« 
hieber  gesandt  werde,  das  Qeld,  das  sie  mitgebracht,  Torenthalle.  Dabii 
gebitren  die  mit  gtackaeligem  Liebeln  gemaohleu  Mittbeil  an  gen,  das«  tftg- 
lich  Tiale  Eisenbahnifige  roll  Qeld  a.  a.  w.  ankamen;  au  diesen  lebhaften 
Einhitdnngen  sind  das  Qefaael  ta  rechnen,  ttbei  die  BesDche  *an  Helligen, 
Engeln  a.  s.  w.,  Erstthlnngen,  wie,  dass  Jeans  sie  tiglicb  mm  Tanse  ab- 
hole, dass  der  Geliebte  sie  täglich  boanobe,  mit  den  aie  dann  alltSglicb 
weite  Reisen  Aber  nnd  unter  der  Erde  mache;  Bebaaptaogen  wie:  Ihr  Uann, 
ihre  Angehörigen,  der  (eingebildete)  Brluligam  oder  Uann,  der  Wagen  aai 
da  sie  abeobolen.  Za  ihnen  gohecen  aweifellos  aacb  ein  grosser  Tbeil  der 
nBcbllicben  Besuche  and  nBcbtlichen  Freuden  n.  dergl.  Diese  lebhaften 
Einbildungen  tancben  dann  aoch  oH  im  Tranme  auf,  die  Kranken  trimmen 
ebenso  nngehenerlicbea ,  wie  sie  denken,  oder  trlnmen  doch,  im  Beginn, 
wie  iin  Verlaufe  der  Krankheit,  angenehm  nnd  .frendig*,  .scbEn*. 

Bierher  sind  auch  die  Erinnemogslanschangeo  la  teohnen,  die  wir  bei 
einigen  unserer  Kranken  fanden,  die  alles  sobon  einmal  geaehon,  ana,  diese 
und  jene  schon  frflher  gekannt,  achon  einmal  hier  wollten  gewesen  sei». 

Den  Uebergang  tn  den  eigentlichen  Sinne« tlnachungeD  bilden  die 
UrlheilafBlichungon,  denen  ansre  Kranken  grada  in  Folge  ihrer  AuHassangs-, 
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VontolliuigB-  Bod  VerBtaDdoBBChwäoha  besonder*  aDtsrnorfeD  aiod,  >□  nenn 
sie  in  weitliloBsin  Taede  Edelgteine,  in  dem  tod  der  Wand  gskr&tttem  Kalk 
Oold  leben  oder  fibenül  Aehnliohkeiteo  finden,  oder  alle  Welt,  Ort  and 
Umgebang  verkeuDeD. 

TrBnme,  wie  gesagt,  iDballlJoh  vOllig  gleich «ertb ig  und  identiecb 
dem  Orössendelir,  leileleo  die  Krankheit  ein,  begldteten  eie,  treten  in  Naoblase- 
Stadien  iricder  aaf.  Ea  waren  dann  in  Beginn  BcbSne  Trlnme,  Trfinms 
mit  BOEuaagBn  indireotem  QrOiBenwahn.  Die  Kranken  aeben  sich  im  Ver- 
kehre mit  faoben  Personen,  dis  Kranken  sehen  im  Traume  «schSne  grflne 
goldine  Wiesen,  schSns  Slldle,  scböagepalite  Kinder  und  liebe  Engeiein'. 
Es  leigten  siob  dann  diese  Traume  entnecler  mit  eintrelendet  maniatiecher 
Verstimmang  odir  sie  angebSrten  einer  Itngeren  melaocholiscben  Vorieit, 
wo  dann  die  dSgtem  Vorstellungen  in  dem  wachen  Zustand  Torwalleten, 
die  baitren  sieb  in  das  Reich  der  Tclnme  Bitobteten ,  ein  Nebeneinander 
MiDlich  den  GrOssen-  nnd  Kleinheils-Vorsteilnngen  Melsncbolischer.  So 
entsinne  ich  mich  inaonderbeil  eines  Uannes,  dieser  litt  an  morgenlicben 
melancholiscben  Anwandlungen  mit  Herabeklemmnog,  gegen  stand  loser,  selten 
bestimmt  belogener,  seitweise  aber  sn  Selbstmordgedanken,  Zwangsvor- 
Btellnngen  nnd  Zwangshandlnngen  (Tibrenden  Unmbe  —  Nachts  trXnmle  er 
djmn  fast  proportional  diesen  Angst-  nnd  BangegefQblen  in  genannter  in- 
ditecter  Weise  OrOesendelir. 

Tritt  die  SlSrnag  nicht  von  vornherein  mit  sosnssgen  ansgeaprocfaener 
pejchischer  SchwRche  anf  —  ich  weiss  sehr  noi,  daes  diese  ein  entscbeiden- 
des  Kennieiohen  dee  psralytischeD  Irrseios  ist  nnd  diese  ist  hier  seit  llaff- 
mann  stets  all  ein  solches  festgehalten  —  ist  mehr  ein«  genfithlicbe  Ver- 
atimmnng  einleitend,  dann  werden  in  den  meisten  Fsllen  auch  Aenderungen 
in  der  Sinneethätigkeit  angegeben.  Die  Kranken  klagten  allgemein,  .es 
maobe  ihnen  viel  vor*,  oder  mebr  im  besondern:  Obrenaauien,  Singen  im 
Kopfe  bel&stige  sie  und  dieses  wnrde  eu  StimmenbSren,  es  lege  licb  wie 
«in  Flor  vor  die  Angen,  wie  eine  Larve,  wie  Spinneweben  anrs  Qesiobl, 
es  lege  sich  beim  Lesen  vor  die  Angen,  so  dsas  sie  das  Bach  fortlegen 
oiQasten.  Die  Berichte  der  AngehSrigen  lauten  ebenfalls,  es  bebe  den 
Kranken  viel  vorgemacht  nnd  die  Aerate  sprechen  von  Angstannillpn,  als 
hGrten  die  Kranken  rufen,  als  sAben  sie  Fantaamen,  sie  berichten  allgemeiner 
von  SinueslAuschungen ,  von  Hallnoinationen ,  von  Stimroenhören  vor  dam 
Aoebmche  der  Krankheit  insonderheit  der  TobsDohL 

Was  den  weiteren  VeTlaDf  der  Krankheit  betrifft,  so  war  wol  keine  der 
melancholiscfaeD,  der  gemischten  Formen  ohne  eine  oder  die  andere  Sinnes- 
läascbnng,  besonders  des  Qesichli  nnd  Gehürs;  in  den  chroniscberen ,  ich 
möobte  aageo  verrflckteren  FAllen,  deren  Stllrke,  Zabi  nnd  Dauer  eine 
grossere,  abc^t  auch  den  maniatischen  fehlten  sie  nicht.  Sie  traten  gern 
episodisch  anf,  mit  der  Verschlimmernng,  mit  der  Aendemug  der  Süsseren 
Ersehe! nnngsformen,  leiteten  diese  ein,  wechselten  ihren  Inhalt  je  nach  der 
gerade  vorberrichenden  Wahnreifae  oder  Stimmnng  oder  nnabhttngig  von 
diesen. 
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DarchmniterD  wir  niiMr«  AarteiabnuDg«i] ,  lo  findeo  wir  bei  137  — 
TOD  der  GeaammlEabl  14t  scbeidsn  14  aus,  bei  deosD  das  Jouniil  feblt  — 
SioDetUlusabnngeD  (HallucinationeD)  •atdrOoklicb  nötirt  S9ma)  d.  i.  54,3  pCt. 

3  mal  blos  die  nilgemeine  BeieichnaDgi    SinnnesUlnsohaDgeD ,  Halla- 

dnatioaeD,  faaltnoiDiri, 
II    ,     GeaiGhUtSiucbDDgeii  (Viaionen), 
tO    ,     GebbraiftaaebnogeD  (Stirn ■DeDbSreii\ 

7  .     Gesiobu-  und  Oebenlftaaebuiigen, 

2  .     OeKicbUltnsohungen  and  vielleicht  auch  GehftrftKnichnngen, 
1    ,     Qeböro-  nnd  vielleicbt  auoh  GeaichtatlluacbnDgeD, 

8  .     Qraichts-  und  GerflhiBtInschung, 

1    .     Osticbts-  wai  ScbwangersobaftitltiMbaDg, 

3  ,     GehOra-  nnd  GefSbltlKaaehDag, 

1  ,  GebBra-  ond  Bcbwangaraohaftawahii, 

1  ,  Qefaöra-  und  Vergiftnogswabn, 

6  .  OeaichtB-,  GebSre-  nni)  GerafalalSiuchDDg, 

1  ,  QeaioblB-,  GebÖTB-,  Qefllhla-  und  GeraobBtaoaobang, 

2  .  Oegichti-,  QebSra-,  OefDbli-  und  GeaebmaokitSaachnng, 

3  ,  Ge«ichtB-,  OehSra-  nnd  Qeacbmackitloacbnng, 
I  .  QeaiebtB-,  GebSrt-  and  Oerncbttanacbung, 

1    ,     Qesicbts-,  Oehöri-,  Gernchi-  und  Gescbmackatlnaobnog, 

S    ,     GenhUtttnacbang, 

1    ,     Geffihla-  und  OsschmacbatauBebang, 

I    ,     Gedibla-  nnd  andere  Sinnestttnachnngen, 
data  kommt  noob  Smal  Bobwangenohaftswabn   —   2  waren  anaaerdem  wirk- 
liob  Bobwangar  nnd  gebaren  obne  Jeden  Sehioera,  obne  jedsa  GefShI,  obne 
jedes  Wiaaen  der  Entbindung  aelbet  —  von  denen  wenigatenB  bei   tweien 
der  Wahn  aof  ülemaleiden  benibt«  (Fibrom,  Helril.  obroolo.). 

Wai  Dno  den  Inhalt  und  die  Art  de«  AuftretenB  dieaer  TKUBcbangen 
hetriß,  ao  uulerecbieden  ale'Bioh  in  nichts  Ton  den  bei  andren  Getatea- 
atSrungen;  aie  treten  Tereinaelt  auf,  ea  werden  nar  faeallmtnie  beobachtet, 
wie  ledigllob  Geaiobts-,  QehOr«-  oder  GefOblatlaiohongen ;  ea  werden  an 
TWfcbiedenen  Zrften  veraohEedene  Arten  Ton  Sinnaatlniobnngen,  verscbledeD 
nach  Inhalt,  Auadebunng,  Charakter,  gelniaart,  *erachieden  nach  dem  oder 
den  betroffenen  Sinnesgebieten  und  die»  nicht  immer  conforro  d«n  Wot- 
oder  MIabehagen;  TBrgnQgltob  lachend  sagt  die  eine:  io  der  Nacht  ««1 
ibr  der  Kopf  abgeacblagoo ,  aie  habe  keinen  mehr,  ea  gebe  ibr  aber  gnt, 
sehr  gnt 

So  haben  denn  dleae  EranVen  nur  nichtlicbe  Viaionen,  n.  B.  die 
Todten  stehen  auf  und  kommen  alle  nachta  an  ihr,  der  liebe  Qott  nnd  der 
lodte  Sohn  setien  aich  nacbta  nahen  aie  auf  ihr  Betto,  haben  goldene  Kronen 
auf  und  anterhallen  aioh  mit  ihr;  aie  leigl  dabei  mit  Beatimmtbelt  die 
Stelle,  wo  Beide  gesessen;  oder  aie  sehen  auch  am  Tage 
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Igen. 


1.  tatbt  AngitigendeD  InhalU: 
USnner,  vor  denen  aie  fliehen; 
ihren  Uton  mit  nndern  F»aflo  sieh  hier  herumcurreD ,   ihr  Kind,  ihre 

Kleider  elc.  Terbrennen ; 
Mörder,  Pferde-  and  Ochsenköpläi  HAnner,  die  aie  umbringen;  Oohaeo, 

die  sie  slMieu  oollen;   MttDner,  die  mit  Meaeern  auf  eis  lücken; 
Alles  brennt  um  sie  heramj  alleB  brennt,  eie  aellut  friert; 
wunderbare   Thiera;    eine   acbwarte   Eoh   mit   vielen   kIciaeD   HBrnern, 

eine  achwarae  «nnderhkre  Katise; 
im  Angalanfalle  einen  groaaen  Hond; 
ihren  Ooiat  im  Zimmer  hernmUat^n,   ihre  BrOder   werden   hier  uinge- 

anf  dem  Zifferblatt  obacSne  Inacbrifien ,   die   todte  Schwester  and   den 

lebenden  Schwager,  aie  glaubt  ihre  Brüder  hier  eingemaaert; 
Tanfel  Dud  Hexen;    will   eise   achwarzgeBeoktB  Katie,   die  aia  io  dsn 

Finger  gebiuan,  binausjagen; 
Todte  and  Lebendige,  die  todte  Schwester,  das  todle  Kind,  den  Todten- 

kopf  ihrea  Uannesj 
Hanner  und  Frauen,  die  aie  beicbimpfeo. 
3.  mebr  gleichgiltigen  oder  beitern  Inhalte: 

Feurige  tlknner,  brennende  Kericn,  mit  goldfaDkeloden  Schlangen  um- 
wundene AltOre,  oder  bloeee  LichlerasheiDnngen,  Feuer,  gelbe  Flecken 
vor   den   Augen,    blanee   Licht,    Funken    und   bellen   GUni,    helle 
Sachen,   (obwohl   aie   blind   ist)    und    *ur    dem   Obre   b5rt    aie   wie 
Olookenllalen. 
HHoner  und  Frauen,   bekannte  und  fremde  Geatallen,   Figuren   an  der 
Wand,    Engel,   den   lieben   Gott   aelbet ;   daa    Antlile  Gotlea  an   der 
Wand}   die   Jnngfiraa  Maria;   ibr  Bett   von  Borren   nmringt,   aie   iat 
darBber  aelig;  ist  je  nachdem  in  der  Hölle  von  Teufeln,  im  Paradieee 
Ton  Engeln    umgeben;   aieht   stets  Oeiater   am   aicb;   den  QeliebteD; 
Ihren  (todten)  Mann,   den    hEll   sie  daher   ffir  lebendig  nnd  dies  er- 
freut sie;  Vögel,  Katien,  viele  Pferde  und  DenkmAler;  Oeld  sua  den 
Aurmeln,  Ooldiegen  von  der  Decke  fallen ;   ihre  Mutter  oben  an  der 
Decke  aitien  etc. 
Sie  hören  bloa  nachia  (gebietende)  Stimmen  oder  aacb  am  Tage,  sie 
an  sich  rufen,   entweder  bloa  mfen  oder  nm  dieae*   and  jcnea  an  tbno; 
Stimme  komme  von  unten,    von  aoMen,   von  oben,   aind  um  aie  benam 
bimmlische  Musik  nnd  die  Mutter  Gottes. 
Stimmen  beissen   aie   diea    und  jenes  thnn,   i.  B.   aicb  aufhingen,   die 
A.  stillen,  Eum  Manne,  tum  Bruder  kommen;   Stimmen   rufen   ibr   an:   Du 
biat   mehr   wie  Königin;   Stimmen   entwickeln   sieb   aus  Obrenaanse»,    ana 
einem  Singen   im  Kopfe   und   befebleu  dann    nachts;    ,Du   sollst    das    und 
da*    tbuD* ;    anoh    aaf   dem   Wege    hierher    sei    ihr   noch    anderes    eralblt 
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Die  Brüder  and  andere  marteTD. 

Sie  fühlen  aicb  Dar  Nftchts  in  nahe  getrataa,  lu  ichaDden  gemaebt, 
gemangelt,  gemiaabiaucht,  mUehaDdelt,  gMchlaobtel,  lerschDittan,  den  Kopf 
anfgeniBcbC  oder  abgeacblagen   oder  auch  am  Tage. 

MliniiGr  packen  sie,  LeaU  konmeo,  die  «i«  begieaaen  wollen. 

Den  Kllrper  gan«  aeracblageD,  alles  roll  Schleim,  dsn  ganzen  Körper 
voll  Dreck;  man  betrirft  ibr  den  Baoeb  mit  glBhendem  Sand«,  *ie  hebt 
dMbalb  die  Bücke  aat. 

Millionen  Kinder,  den  Mann,  die  Tochter  bei  aicb  in>  Bett«;  einen 
Mann  der  ibr  die  Haut  absieht;  den  Teufel  in  sieb,  Bohlaagen  in  Laibe. 

Sie  ist  sin  Uano,  gar  nicbt«,  alles,  imiDer  dicker,  immer  klelosT  ge- 
norden,  jetit  nur  noch  ein  kleines  garstiges  Ding;  alles  ist  in  Eisen  nnd 
Stein  geworden;  sie  bat  keine  ZShne,  keinen  Hintern  etc.,  die  FOi*e  aind 
nicht  die  ihrigen,  alles  sitat  an  der  norechten  St«lle. 

Sie  klagen  Ober  Frieren  and  Brennen. 

Männer  Tollsieben  mit  ihr  den  Beiscblaf,  sie  macht  Coitnsbeweguogen. 

Farbiger  und  inbaltreicber  werden  die  SinneitlnaofanngeD ,  sind  aie 
combinirl. 

Die  eine  Tertheidigt  sich  eifrig  gegen  die  Stimmen,  die  ihr  dies  Ton  oben 
vorwerfen,  und  rnft  hinauf ;  .ich  habe  uicht  gestohlen*.  Sie  hat  einOB  Hand 
in  sieb,  der  alles  auffrisat,  jede  Percuaaiou  der  Brust  crMOgt  Uitbewegnngen 
in  den  Armen,  diese  lacken;  die  SensibilitU  nimmt  ab  mit  der  Bntfernnng 
vom  Stamme,  di«  FQsse  gehären  ihr  ■ehon  nicht  mehr,  sie  leidet  an  Ver- 
giftungswahn  und  wie  es  ecbeint  auch  an  Visionen. 

Di«  andere  hBrt  ihren  Mann  hier  kämpfen,  kennt  dieae  nnd  Jane  hier, 
bai  tSglich  Besuche,  bat  da«  GefUbl,  als  ob  in  ihr  »lies  aerrisaeo  mL 

Ein  gran  HBnnoben  baisst  eine  dritte  eich  antbKogen,  tie  scbreil: 
RBuber,  Hdrderi  hat ,  mannigfache  Visionen,  wird  misibandelt. 

Qeatallen,  eehwarts  nnd  gane  kleine  Qesiehter,  Hanbenköpb,  Figuren, 
aStaturen*  aieht  eine  vierte,  Bilder  die  sie  Sngeteo,  viel«  fremde  Gestalt«n, 
Scbmott  um  sieb;  sie  schreit  Feuer,  b5rt  Stimmen,  es  mache  ihr  viel  vor, 
iai  geaehlBohtet,  soraobnitteo,  ibr  Eopf  anfgsmacht. 

Die  fSofte  bort  sieb  larufeD'.  .tbn»  das  und  das*  nnd  aie  folgt  dann 
meist,  hört  fortwfifarend  um  sieb  plaudern,  ,eTSBhlen*,  aie  aiebt  Gestalten 
nnd  ihre  verstorlMne  Mutter,  si«  riecbt  oft  Roth  (keine  Osaena)  und  schmeckt 
•lies  biuer  (kein  Uund-  oder  Hagenkatarrb). 

Die  sechate  sieht  Feuer,  Ungeiiefer,  Ratten;  Miuse  kiieebea  auf  de« 
Bette  berufli,  aie  greift  darnach,  rnft  j absind:  «bier  hab  ieh  sie*;  aisbt 
Soldaten  vor  den  Jaloasieen;  «n  Soldat  nnd  ein  Officier  aefaneiden  ihr  den 
Kopf  ab;  Soldaten  Oben  nachts  mit  ibr  den  (^itus  aus,  ein  UntarofGoiw 
lüsRt  den  Penis  in  ibr  stecken  j  sie  bittet  an«  ihn  hwaossnoehrnM. 

Die  siebente  bort  sich  schimpfen,  «efat  Gesichter,  Geiater,  Gespenstar, 
Bngel,  Menschen.  Hanbenköpfe  et«.;  sie  spricht  mit  d«ss  lieben  Gett; 
dieser  nnd  Kinder  sind   unter  der  Diele;  scbflltelt  aio  die  Kleider,  nii  fsll— 
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gnne  Dinge  faeMoi;  lia  bat  oacbts  2  Kinder  gaboreo,  die  icfaoD  im  HiiDniiil 
und;  hat  Schlaogan  im  Leibe,  eine  «eiwe  Taabe  sagt  ihr  .halte  itille*; 
aie  iett  ibra  Mutter  io  dao  flpeiten. 

Bine  Acbte  bilt  die  Uitkranken  fSr  Uünner,  der  Mann  «priobt  durob 
doD  Telegrapben  tu  ibr  und  sie  antwartet  ihm  »o;  sie  aiehl  Figuren  in  den 
aegeuiliitiden  and  Qe^taltsD,  wenn  aie  Unga  hioaieht;  aie  findet  aberdi 
Aehn  lieh  keilen  und  bat  einen  .ekJioben*  Qeruch. 

Im  Beginne  der  Krankheit:  Nachts  kommen  Lente  in  ihr  Zimmer  und 
■ohneiden  ibr  in  Haar  ab;  Naablaie  and  Eiiiafcbl  in  diese  TKiuchnag; 
VenGbUramerang  und  dieselbe  SinneBtäuBobang  bei.  Wahnidee,  jetM  thut 
diae  aber  der  Mann,  der  Mann  bringt  Nacbts  Laute  in  die  Zimmer,  die  aie 
■D  Schanden  machen,  im  Zimmer  bemmsobleifen  und  vergiften. 

Bin«  nsonte:  (anrige  Hlnner  verfoigen  und  aohlagen  sie,  legen  sie  in 
Soboee  and  dann  in  beissen  EsBig;  «iebt  Sachen  am  Boden;  kratit  Gold 
(Kalk)  TOD  der  Wand;  bSIt  den  ätrohsick  krampfhaft  fest,  daa  ist  eiu 
Haan;  schreit:  Wilhelm  komm  herein;  schimpft  gegen  die  Decke  hinauf. 

Biaer  aebuteD  stirbt  daa  Kind,  tiefiraurig,  achUftoi  sieht  sie  dies  etets  vor 
ritUi;  bald  auch  aniaer  dieeem  die  lodta  Schwiegermutter;  die  Trauer  wird 
•HT  Dnmhe,  Aogit,  Umiohlag  in'»  Qegenlheil,  die  Ingstliehe  Vision  schwindet; 
nach  ihrem  Eintritt  hier  erneutes  angatliohea  Wesen ,  sie  sieht  jelat  den 
Todtenkopf  ihres  Mannes  an  der  Wand,  hört  Stimmen  nnd  Tarnilt  in  tiefste 
Nledergascb  lagen  bei  t.  Mit  dieser  Versinkong  Otlll  die  Temperatur  bis  anf 
3i,  34,  33,5"  C.  bei  14°  C.  Kimmertemprastur,  eine  Art  Erregung,  greaseie 
Beweglichkeit  löst  diesen  Znstand  wieder  ab,  Visionen  freudiger  Art  Btellen 
a)ab  ein,  ebenso  Stimmen,  sie  siebt  Sachen  an  der  Wand,  fa&rt  «ngenehmes, 
will  alles  Tergolden  etc.;  die  Temperatur  steigt  wieder  ibor  nur  bis  36,3, 
36,6  bSohstens  37  C. 

Eine  eilfle  sieht  die  Tochter  neben  sich,  Personen  im  Zimmer,  httrt 
ihre  Kinder  sprechen,  sich  rufen,  unterhält  sieh  mit  ihren  Stimmen,  siebt 
ihren  Mann  mit  anderen  Mehl  stehlen,  ein  Mann  an  der  Decke  streut  Hehl 
auf  sie;  Fische  sind  um  sie  so  viele,  daes  sie  sie  nur  eu  fangen  braucht, 
sie  koche  daher  alle  Tage  Hechte;  ihr  Mann  siebt  siub  biet  mit  anderen 
hemm,  bMtieblt  andere;  sie  bat  im  Himmel  mit  Baksnntan  getarnt;  aus 
Br.  komvien  tlgli«h  Koffer  mit  Qeld  und  gutem  Essen  an  sie;  sie  ist  nicht 
UDreinlioh  u.  s.  w.,  das  tbun  andere,  der  liebe  Qott  (andere  Kranken  schoben 
ihre  verkehrten,  schlimmen  Bandlaugen  Mitkranken  lu ,  Qeistern,  einem 
Joden  n.  s.  w.,  eine  sagte  ibr  Hinterer  tbue  dies,  nicht  sie  etc.). 

Eins  iwSine  sieht  MUnner  und  Weiber  im  Zimmer,  ihren  eignen  Uenn, 
btrt  ihre  Brüder,  die  Engel,  Gott  spreidien,  verkennt  die  Umgebung,  Bndet 
aberall  Aebnlichkeiten ;  sohmeckt  Gift  im  Essen;  Qott,  Stimmen  sagen  ihr: 
.sie  habe  gaoae  Kessel  Zweithalerstflcke  etc.;  sei  Königin,  sei  mehr  ala 
Königin*. 

Eine  dreisehnte  trinmt  freudig,  e*  macht  ihr  dann  viel  Tor,  heim  Lesen 
)^t  es  sich  Ober  die  Augen,  su  dass  sie  das  Buch  fortlegen  mnss,  Schwindel 
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■Ilgeiceine  Hipftlligkeii  nnd  ArbsitsDofahigh«!!,  IrTsreden,  TohniobtMofiUe 
mit  PantssmeD  (Eng«),  Taafel,  Paradies,  PranioBeo)  NaehlM«;  TergiflDDga- 
nahD,  sieht  io  jedem  einou  M5rder,  reinst  liah  die  Haars  an«,  eiebl  aiah  tob 
.  Getatero  iiDd  Teufeln  nmgeban  Dod  Terdammt  oder  im  Paradieae  Ton  Engeln; 
Nauhlaas  mit  KrKfteTerfatl :  sie  sieht  immer  grau  vor  don  Aageo,  (ITaterau- 
cbnngr  erRiebt  nichta),  einen  Mann  vor  dam  Bette,  bat  .bSsen*  Getofanutek. 

Eine  vierzehnte  hat  in  der  Dunkelheit  einen  Engel  gesebeo,  der  in 
Nebel  Teräo89,  die  Stlnune  Qottea  gehört,  aie  hfirt  aie  auch  hier,  alle  ibra 
Entleeraogen  gehen  gerushloe  ab,  aie  verbreitet  nur  Wohlgeraehe  am  aieli. 

Was  nun  die  R  (i  c  b  n  i  r  k  u  n  g  dieser  SlnneatBuecbangen  anf  die  Krankaa 
selbat  betrifft,  so  scbeinen  diese  im  AlIgemeiDeu  ein  mehr  nntergaordnet«* 
Element  in  den  KrankbeitsSnaaernDgen  au  bilden  ;  irean  sie  auch  dar  Aoa- 
gang  (OQ  (Oiöisen-)  WafanidaeD  sein  können  nnd  im  beaonduren  einaetnen 
F&llen  sehr  actiT,  so  lU  tagen,  eingreifeD.  Diese  RDcknirkaog  tritt  bs- 
BooderB  unangenehm  la  Tage  in  den  AngstanWIen ,  don  meUnobolischea, 
den  bypoobondriseh -TertSokten  ZnstHndan.  Da  fcitnnen  die  Stimmen  die 
Kranken  zu  Mord  und  Selbstmord  treiben;  da  Tarmitteln  ifreifulloa  wohl 
Qoschmaokstilnscbungen  den  Vergiftnogawahn  und  führen  die  TerrOckteo 
Vorstellungen  von  Versteinerang  und  sonstiger  Verftaderong  des  Eörpers  oder 
der  Verneinnng  von  dessen  Vorhandensein  su  mehr  oder  minder  barinlcki^o 
Na  brnngsverir  ei  gerungen.  Neben  diesen  Ist  der  Wahn,  der  Ehemann,  der 
Geliebte,  der  wirkliche  oder  eingebildete,  sei  da,  sei  er  nan  a«tb«tsllndig 
entstanden  oder  das  Erzeugnias  tod  Stimmen,  —  er  ist  ja  immer  eis  Be- 
gleiter oder  eine  Pracht  der  geachleohltioben  Erregtheit  —  eine  der  atO- 
rendsteo  Ersahein ungen.  Diese  Frauen  verlangen  dann  nicht  leiten  st3r- 
mieob  fort;  drüngbo  überall,  in  QewkItthHtigkeiteD  leicht  geneigt,  hinaoa 
und  können  für  Arst  nnd  WÜrlerinnen  zu  Gegenständen  ematestor  Sorge 
nnd  Gefahr  werden. 

Uaberwiegend  waren  die  unangenehmen,  widrigen,  Bngstigenden  Sinnea- 
lauachungen:  in  einzelnen  Fällen  lösten  sie  sich  in  längere  Zeit  beatehen- 
dem  Wechsel,  sei  es  in  monailiebeni ,  sei  es  in  wöchigem  Kreise,  die  eine 
dieser  oder  jener  mit  adäquaten  Sinnostttuschungen,  beetimmle  Zustanda^ 
formen  ab.  Die  Kranke  wird  steif,  regungaloa  —  sie  sieht  die  Juagfran 
mit  der  Strablenkrone  —  versinkt  in  eich,  isit  nicht,  wird  unbettnolidl, 
starrt  entiückt  oder  der  Wirklichkeit  entrQckt  vor  sich  bin  —  aieht  Bilder  >d 
der  Wand,  die  aie  Ängsten  — ,  viel  fremde  G-Mtalten,  Scbmutt  um  alob;  filfaK 
sich  geachlacbtat,  cersebnitlen,  der  Kopf  «afgemacht,  Stimmen  droben  ihr; 
sie  erwacht  allmSlig  aua  ihrer  Versunken  heil,  erkennt  die  Umgebung,  itst 
beisahungrig.  wird  heiter,  (iberselig,  prablsOohtig  nnd  Kusaerl  OröBaendelir 
(Millionen  Kinder,  schläft  im  Himmel  mit  eisernen  Bottatellen  lugedeokt, 
sehr  reich,  ihr  Mann  König  etc.)  —  nsoh  acht  Tagen  beginnt  der  Kreia  von 
Neuem  mit  SchwindelanlKlIen,  bisweilen  mit  Zuckungen  nnd  Schaum  vor  dem 
Munde.  AnfBIle  tiefster  aogsthafter  mit  Slimmenhören  verhandener  alnmpf- 
sinniger  Eratarrung   wecbxeln    mit   gehobener  aai   sich   heranstralender  an 
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die  Periode  oder  deren  Zeit  gebaaduner  Stimmnng.  Beide  Zuatinde  iind 
fasi  gleicher  Dauer,  in  letitetem  ZniUnde  eigentliche  SioneaCftugcbuagen 
nicht  DAcbweisbar,  nchBEie  Traiime,  nUchtliche  Auaäflge  fehlen  aber  nicht. 
BL'zeicbn«Dd  «ar,  dasa  id  den  atnpidun  die  Temperatur  auf  34°  C,  der  Pnta 
auf  40 — 50  sank  trotz  gehöriger  ZimmerlempeMtar,  die  Ernfthrnng  BClinell 
abnahm,  die  Züge  verfielen,  alle  Absondeningen  stockten;  in  den  exaltirten 
die  Temperatur  nnd  der  Pula  auf  und  über  die  Norm  ntieg,  das  Körper- 
gewicht BobDBll  innafam,  die  ZSge  sich  lerjUngten,  das  Auge  glänzender 
wurde,  aicb  ffliile,  die  Vorstellungen  Bieasend  wurden  und  GrSssenwabn 
sich   eioalellte.  Jung. 


Der  6.  periodische  inlernatioaale  iiiediciiiische  Coagraa  —  wird  vom 
7.— 13.  Sept.  in  AmstCTdatn  unter  dem  Prllaidio  das  Prof.  Dotiders  in  Utrecht 
■tattfiodeo.  Für  die  psychiatrische  Section  sind  folgende  VorlrSge  ange- 
meldet: I)  Uuber  die  Anwendung  tod  meofaaniachan  Zwangsmitteln  in  der 
Psychiatrie.  Ref.  Dr.  von  .<llltfc^  ZQIphen.  2)  Ueber  Aetiologie  und  Be- 
handliiDg  der  EaUlonie.  Ref.  Dr  Donters/not- Do rd recht.  3)  Ueber  Klassi- 
fieation  der  Qoiateskranicheiten.  RcF,  Prof.  van  der  i,i*(A- Utrecht.  4)  Wie 
weit  soll  die  Stasts- Aufsicht  Aber  Qeisteskranke  gehen?  Kof.  Dr.  Itamaer- 
Haag.  5)  Ueber  Qeisteak  rank  bei  t  als  Qrund  lur  Ehescheidung.  Ref.  Ür. 
van  der  Taalme-QeUl.  Bei  der  Anmeldung  zum  CangresB  sind  10  Gulden 
beiinfOgeo,  wofür  ein  Exemplar  dea  Cumple-Reodu  der  Arbeiten  in  den 
SiUnngeo.  KBr  Uittheilungen  dient  das  Qeneral  -  Secretarial :  Dr,  Gui/e- 
Amtterdam. 


g  30  der  Giaerbeordnani)  Betrefft  der  Privat- Irrenaailatlen  —  kam  im 
Beicbflage  mr  Verhandlaog.  Die  auch  Tom  Vereine  der  deutschen  Irren- 
trste  befOrworteta  Aenderang,  wonach  auch  bei  mangelnder  Qaalitat  der 
Anstalt  die  CoDOeuion  versagt  oder  genommen  werden  kann,  erhielt  die  Zu- 
atimmong  der  Veraaifamlung, 

Abg.  Zinn  glaubt,  daaa  in  der  RegierungsTorlage  das  Maass  ione- 
gebklleo  sei,  in  dem  nach  dem  Gutachten  Sritlicher  Kreine  der  g.  30  einer 
Aeoderung  bedQrfe,  Er  wflnsoht  Ton  der  Regierung  eine  Erklftrnng  dahin, 
daai  man  roa  den  Pri Tat-Krankenanstalten  nur  den  Nachweis  fordern  werde, 
daas  in  Ihnen  den  Anforderungen  der  OesnndheitspSags  Genüge  geschehen 
bOone,  dass  man  aber  nicht  bestimmte  (acbnische  Vorschriften  fflr  die  .\n- 
lageD  der*elbeD  treffen  werde. 

Der  anwaieode  BegieruDga-Commissar  gab  in  dieaem  Sinne  eine  Er- 
klärung ab  (Voss   Zt.  No.  169    1679.) 


-_  IV,  Google 


Kh)iB«r«  MHtlieilnngen. 


Personal- Nachrichten. 

Dr.  IdeUr,   S4iiitiiUratb  nod  Director  der  stAdtiachan  PSegunttall  in  Barlio, 

ist  tum  Direotor  der  nenerbioleD  itldtiichan  Irraninslilt  in  Dalldorl,  und 
Dr.  Sander,  3.  Arat  d«I  »lädtinchen  PfleguasUlt  in  Berlin  nnd  PrJTatdiKgnl 

an  der  Univorsitai,  iat  lum  dirigicaadea  Ante  der  Irren- SUchenanslali 

IQ  Dtlldorf  einaanl  worden, 
l>r.  LHUmar,  Doccnt  an  der  Univeraität  Bona,  iit  alt  2.  Am  in  die  Pror.- 

Irrenanstalt  tu  Oiuabrfick  eingetreten, 
Dr.  F.  Flacher,  biaher  2.  Hilfiarit  der  Heil-  and  Paegeanalalt  in  rforcheim, 

iat  cum  1.  Hilfaartt  derielbeo  Anatall, 
Dr.  Flügge  aua  GSitiogen  tnin  2.  Ar*t  der  ProTinEiaMrrenanatalt  bei  Ueokac 

mQnde  ernannt  worden. 
Dr.    WitJemeitier ,    2.  Arat    der    ProT.-lirenanatalt    tu   OanabrQck    bat   ei» 

neue  PriTal-Usilanatall  fOr  Nerven-  und  Qemfitbikranke  in  BalleDiledl 

am   Sera  gegrOndel. 
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Temperatar-nifTerenz  zwisehcn  beiden  KOrpcrhälften 
vom  RückeDDiark  ausgehend. 


Hedicinalrath  Dr.  Tigges, 

D'ittctoT  der  Heilanstall  Sochsenberg. 


(Inhalt:  Anfall  von  Sanle  vom  27-  ipril  an.  DepTssslon  leit  Ende 
■al  big  Anfani;  Hovember.  Hacb  cfrea  UtSgigor  HÜig  freier  Zelt  seit 
dem  2S.  Hovember  ein  neuer  Anfall  von  Depression  mit  den  charakteristl- 
sehen  nervBsen  Erscheinungen: 

Tob  Anfang  an  und  beständig  waren  acttmerihafte  Sensationen  im 
Kopf  und  fieiicht,  Armen,  Bnmpf  and  Beinen  vorbanden,  mit  im  Ganten 
vorwiegender  Unker  Seite.  Dabei  kam  tbelli  allgemelBO  Hanthyper- 
isthesle,  thells  aach  solche  an  den  lervendurGhtrittstellen  Im  6e- 
fitht  etc.  vor.  Femer  Sehmerxen  Ira  Bficken,  BeUemmung;sg;efllUe  auf 
der  Brost,  ScbviideL 

Seit  dem  24.  December  motorische  StSmngen,  luerst  in  den  Beinen, 
dann  in  den  Armen,  Beben,  klonische  Zuckungen  und  tonische  Con- 
tractioueB  bis  lum  Ende  des  Anfalls.  —  Von  demselben  Zeitpunkte  an 
sehr  Irequeste  Besplration,  von  Anfang  des  Anfalls  an  Tebelkeit  ond 
Erbrechen,  vorfibergehend  trockner  quälender  Hasten.  —  Ton  Anfang 
an  und  bis  inm  Ende  des  Anfalls  war  InfaUs-  respective  Exacerbations- 
weise  erhShte  REthe  und  Temperatnr,  meist  aaf  einer  Seite  st&rker 
ausgeprägt  oder  ansschliesslich  vorbanden,  lanächst  Im  Sesicht,  seit 
dem  18.  December  is  den  Armen,  seit  dem  21.  December  Hachts,  seit 
dem  24.  aitcb  Tags  in  den  Beineu.  An  den  Armen  und  Beinen  zeigte 
das  wlrmere  Glied  vermehrte  Schwetssbildung.  Beim  Ghloralgebrauch 
ging  unter  Abnahme  der  fiesichtsrBthe  diese  von  der  Unken  auf  die 
rechte  GesichtshUfte  Ober.  Die  AxelbSMe  xetgte  meist  links  faBbere 
Temperatur  (lazlmum  =  1,9°  C),  die  bedeckten  H&nde  ergeben  mit 
Ausnahme  der  letiten  Hessung  (18.  Febraar,  Beginn  der  lanle)  Unkg 
eis  Plus  (Maximum  11"  R),  die  unbedeckten  Hände  leigen  meist  das 
entgegengesetzte  Verhalten.    Die  Kniekehle  lelgt  immer  ein  Plus  fdr 
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die  Hchte  Seite  (bla  2,6**  0.).  Die  MudhSUe  (nar  vom  IL  Febnar  ab 
Kemeesen)  xeigt  iwel  Mal  ein  Pins  linki  (bli  in  Ofi"  0.)-  —  Die  6tl- 
vaniiatlt»  hatte  anf  die  vasomotorlsehen  Eneheinont;™  keinen  gtniti- 
gen  Eialnü,  einen  symptomatiacb  KÜaitiseB  auf  andere  Symptone, 
keinen  anf  den  Krankheitaverlant  Seit  dem  18.  Febnur  Manie  bis  Ende 
Jnnl.  Erörternog;  Ober  den  anatomiscben  Heerd  der  Srankbeitserscbel- 
nnngen) 

Hirie  T.,  20  Jabre  «U.  StiafbnidBr  Idiol.  PlSdliebtt  Anabnteh  ron 
Tobgacht  am  27.  April  1871,  recipirt  am  32.  H»i  1871  in  Harsberg.  Kicb- 
lui  TOD  Haois  im  Uebergang  mr  Dspraation.  Lacht  noch  fflr  »ich,  bat 
«loige  Dpniba,  tat  knra  ab  im  Bprecben.  DaawUcbeit  and  bald  «naachiieaB- 
Itch  ist  ite  träger..  Legt  aicb  garD  dabin,  klagt  Kopftcbmenen  in  der 
Btirngegend,  Uadigbeit  in  den  Qliedern,  Jstit  anob  etwa*  Drock  auf  der 
Brnat.  Von  den  galranitcben  StrBmsD  aoi  SympatbicD«,  Kopf  und  dam 
anfttatgenden  Strom  am  Rflcken  (vom  31.  JdU  bii  IS.  Angoat;  95.  Angoat 
bi«  30.  Oolober  1871)  wollte  aie  keine  Einwirkung  ferapBren,  doeb  wariio 
wahrend  dieter  Zeit  beide  Uale  lebbatlOT,  wenigar  tilg«.  Seit  dem  Aaa- 
lelaeo  wurde  eie  beide  Male  wieder  mebr  trige,  klagte  fiber  Kopfacbmonen 
und  Ufldigfceit.  Naob  dem  leisten  Avaaetien  des  EiektriaireDB  warde  aie 
dann  bis  gegen  den  10.  Norember  gani  gut.  Ernährang  and  Appetit  waren 
Aofangt  gan*  gnt,  StSrnngen  der  Langen,  dea  Heriens  waren  objectiv  nicht 
TOrhandeo. 

Seit  dem  25.  Norember  1871  bildete  siob  wiederom  ein  Depreaaiona- 
snatand  an*,  der  seit  dem  8,  December  eine  bedeatende  BBfae  anoabm  nnd 
deaien  HaaptencheiDnngen  in  der  frflbeceo  Veratimioang  und  Soblaftoaigkeit 
beionden  jedoch  in  icbmeribaflen  Senaationen  im  gaoaen  KOrper,  id  Bebeo, 
Zittern  and  Zucken  der  Arme  nnd  Beine,  in  aebr  frequeoter  Beipiration 
und  io  Znatändan  raaorootoriaaher  Libnong,  an  der  lioken  Seite  meiat  aoi- 
gesprocbener  oder  aDaacfalieaaliob  beataDden.  Die  Senaationen  waren  beiiandig 
Torbanden,  nnd  awar  Kopfecbmenen ,  welcbe  cuweilen  mebr  linka  geklagt 
wurden,  nnd  dann  aach  mit  Drackempfindlicbkeit  aDaacblleatlicb  dee  linken 
Foraraen  gnpra-  and  infraorbitale  Torbanden  waren ,  meitt  war  er  gleich- 
mSaaig  auf  beiden  Seiten  Terbreilet,  mit  gleich mSaeig er  Epfindlichkeit  der 
genaoBtea  Stellen  an  beiden  Seiten,  leilweiee  anch  der  Kopfhaut  in  grSaie- 
rem  Umfange.  Bei  stärkerer  Anabreitang  wurden  auch  die  Naae  oder 
Obren  oder  beide  acbmenban.  Ferner  waren  ron  dem  Ziehen,  oft  ala 
Schmeraen  beieicbnet,  die  Arme  ergriffen.  Im  weiteren  Verlanfe  worden 
anob  in  der  linken  Tbbraz-  luweilen  aacb  Baachaeite,  bei  weiterem  Fort- 
■abritt  nnd  dann  beatlndig,  in  den  Beinen  Schmeraen  angegeben.  Eine 
■ebr  oft  Torkomniende  Combination  war  der  reebte  Arm,  die  linke  Tboraz- 
aeite,  da»  linke  Bein.  Ferner  worden  Anfange  Scbmeraon  in  der  mittleren 
ßoraal Wirbelgegend,  apSter  im  gansen  Terlanf  der  WirbelaBnle,  femer  mit 
den  ReapiratiooaatSmngen  inBammenfnllend ,  daa  QefBbl  Ton  Beklemmnng 
nnd  Druck  anf  der  Bruat  angegeben.    Gegen  Druck  empSndlich  («igten  eich 
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d«r  SjmpatbiGDs  «m  Halse,  besondeTs  links,  furner  EcilneiBB  der  rechte 
Ober-  nnd  tlnleratm,  während  linki  nur  der  Obenrm  empfindlich  war.  Doch 
Tetbielt  t»  sich  an  den  Armen  anch  umgekehrt,  loda»  der  reobie  Arm 
nicht  empfindlich,  der  linke  Ober-  und  Unterarm  empfiodliab  war,  ansäen 
und  inneD,  nicht  die  Hand.  Znweilen  war  die  vordere  Tboraxgegend  beider- 
■eiu,  ieitlicb  oar  die  linke  nnd  iwar  sehr  oft  empfindlich.  Keine  Empfind- 
lichkeit im  Epigastrium.  Die  Beine  leigten  in  einer  Zeit,  wo  sie  der  Sita 
von  SchmeTsen  waren,  beiderseite  oben  and  nuten  sich  empfindlich.  Es 
wurde  ferner  über  Schwindel  geklagt,  der  in  der  eralen  Zeit  leilweiae,  be- 
•Doders  Nachts  eine  bedeutende  H5he  annahm,  anoh  luweilen  bei  Tage  in 
charakteristischer  Form  Torbaoden'  war.  Nachts  die  Empfindung,  als  wenn 
Alisa  berttinginge,  als  wenn  sie  aethst  hinfiele,  so  dass  sie  eieb  im  Bett 
liegend,  rastbilten  musste,  beim  Anratehen  fiel  sie  wirklich  hin.  Meist  und 
namentlich  bei  Tags  erreichte  der  Sobwinde]  nicht  einen  so  hohen  Orad, 
aa  war  ihr  dann  nar,  als  wenn  im  Kopf  Alles  herumginge.  —  Von  moto- 
rischen StBrnngen  ist  annttcbst  Beben  in  den  Qliedern  an  bemerken,  welches 
(Oerst  am  27.  Dscember  bei  der  Scblieaaungsdaner  des  abiteigenden  Btromcs 
am  Rficken  bemerkt  wnrde  und  anch  nach  der  Oeffnnng  so  blieb.  Sie  gab 
dabei  an,  es  aehon  einige  Mal  Nacbt«  gehabt  xd  haben.  In  den  Folgenden 
Tagen  ham  es  öfter  nnd  war  am  2.  Januar  1872  anhaltend  Torhauden,  da- 
mals nur  in  den  Beinen ,  nicht  Armen ,  beim  Stohro ,  Sitien  und  Liegen, 
Id  den  folgenden  Tagen  breitete  ei  sich  weiter  aas  and  verband  sich  mit 
■ochenden  nnd  itoaseodea  Bewagnngen.  Es  fanden  im  Schnitergelenk  klo- 
nische Addactionen  and  Abdnctionen,  aicbtbars  Zugammeniiehungen  des 
Pectoralii  mt^OT,  Beugungen  im  Ellbogen  statt.  Za  anderen  Zeiten  fanden 
siah  die  aucksnden  Bewegungen  ebenso  oder  aosschliesBlicb  in  den  Beinen, 
oft  waren  sie  mehr  im  linken  Beine,  gleichmSasig  in  beiden  Armen  vor- 
handen. Cboreaartige  Bewegungen  kamen  nicht  vor.  Sie  konnte  die  Bind 
gani  gat  auf  den  Kopf  legen,  nur  durch  die  suckeuden  Bewegungen  unter- 
brochen. Ausserdem  kamen  luweilen  tonische  Contractionen  der  OHeder 
vor.  Sie  gaben  sich  der  Untersncbnng  durch  erhShte  Spannung  bei  paseiven 
Bewegungen  lu  erkennen.  Sie  seihst  bezeichnete  den  Zustand  als  Steifig- 
keit. Sie  konnte  den  rechten  Arm  vor  Steifigkeit  oft  nicht  bewegen ,  oft 
nicht  damit  essen.  Sie  meinte  dann ,  sie  kBnnte  ihn  wobi  allenfalls  be- 
wegen, aber  es  tbSle  web.  Anfalle  dieser  Steifigkeit  kamen  noch  im  spä- 
teren Verlaufe  vor.  So  am  17.  Februar  Steifigkeit  des  rechten  Arma  im 
Schalter-  nnd  Ellbogengelenk ,  auch  Spannung  bei  passiven  Bewegungen, 
nicht  in  der  Band  und  den  Fingern.  Anch  Steifigkeit  in  den  Beinen,  bald 
im  rechten,  bald  im  linken,  bald  beiden.  SpanDuag  bei  passiven  Bewe- 
gungen des  Kniegelenks.  Das  Oeaicfat  war  oft  in  einem  unmolivirten  Lä- 
cheln venogen.  —  Seit  dem  34.  December  worden  die  Erscheinungen  ge- 
stflrter  Respiration  bemerkt.  Sie  war  ausserordentlich  frequent.  Bei  einer 
PntaiabI  von  104  wurden  am  27.  December  130  Respirationen  pro  Minute 
gciHblt.     Dio  Repirationen  waren  meist  sehr  oberfificlilich ,  selten  erMgten 
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ti«fe  latpirstioncD  oh  in  '/<  MiDDte  nicht.  Auf  AnlTord«rn  konnte  ti«  ein- 
ma)  liefAihcm  holen,  dann  konnte  «le  e»  eine  Keil  lang  nicht.  Daiwiicben 
durch  sprich  sie  jedoch  in  längerem  Stic  and  Athem.  Um  die««  Zeit  aaDg 
iio  in  der  Kirche  laat  and  aDhalteod,  «ie  beiheiligte  sich  in  einem  Iftngerea 
Bpacierganga  ohne  knrien  Aihem  «n  seigeD.  Der  Typus  der  Reapintion  war 
ooito-abdominal,  da«  Zwerchfell  maofato  seine  DormaleD,  wenn  auch  schwachen 
Excnraianeo,  eine  Spannung  war  niohl  dabei  in  eitldecken.  SpStei  atieg  die 
Frcqneni  noch  bis  160  und  160  pro  Uinute.  Sie  war  dann  aDsserordentlich 
oberflächlich,  schwer  lu  a&hleD  und  fielen  dann  oft  die  tiefen  Atbemtage  gaoa 
fort.  Ein  pfeifendes  Geräoich  war  selten  beim  Athraen  vorhanden.  Wenn 
sie  Nachts  schlief,  so  wurde  eoostatirt,' data  der  Athem  gani  rahig  war. 
Oft  warde  sie  durch  die  Athemnoth  selhat  anfgsweokt.  Eine  Zeit  lang, 
auch  in  der  eraleo  Zeit  wurde  angleich  viel  fiher  atarkea  Beishlopfen  dabei 
geklagt.  Sie  gab  dahci  Drack  and  Beklemronng  im  Bptgaitrinm  an,  ein 
Gefühl,  al«  wenn  sie  nin  den  unteren  Tboraxrand  sasammengeachnart  werde. 
Das  Epigaatriuni  nud  Abdomen  waren  dabei  Bberall  ToUatandig  welch. 
Einige  Tage  apäier  gab  sie  sn,  das  QefQhl,  als  ob  die  Brost  aasammen> 
geacbnflrt  werde,  sei  mehr  in  der  Ernst,  nicht  im  Epigastrinm.  Sie  gab  lln- 
gere  Zeit  anf  wiederholtes  Befragen  an ,  data  sie  troti  der  Athemnoth  und 
der  Beklemmung  anf  der  Brugt  keine  Angst  habe.  Erst  in  deb  latstsn 
Woohen  des  Anfalls  gab  aie  letetere  an,  ioaserte  dann  ancb  BesorgnlH 
wegen  ihrer  Wiederherstellung,  Ihr  Gedankengang  war  gani  geordnet  und 
TOD  ihrer  mSssigen  Verstimmung  nur  wenig  heeinflnsst.  —  Zu  den  von 
Anfang  an  anftretenden  und  fast  beslBndig  sich  erhaltenden  Symptomen  ge- 
hörte noch  Uehelkeit  und  öfteres  Erbrechen.  Der  Appetit  war  moial  sehr  gering. 
Nach  der  Hälfte  des  Dscomber  stellte  sich  ein  trookner,  oft  anhaltender, 
sie  qnBlender  Husten  ein,  der  bis  autn  8.  Januar  1878  Terscbwunden  war. 
Zu  den  conslanlesten  Erscheinnngen  dieses  Anfalls,  TOn  Anfang  an  be- 
slchend  und  bis  snlelzt  dauernd,  gehSrten  solche  des  vaso motorischen  Systems, 
Böthe  und  vermehrte  Wärme,  meist  auf  einer  Seite  stärker  snsgeprägt  oder 
ausschliesslich  vorhanden.  Die  Höhe  dieser  Termehrted  Böthe  nnd  WBrme 
Bubjectiv  nnd  obJeoliT  iai  deswegen  fSr  Terachiedene  Zelten  nlcbt  leicht  lu 
vergleichen,  weil  sie  in  Anfallen  Dod  Exacerbationen  auftrat.  Diese  fanden 
mit  Vorliebe  des  Nachts,  jedoch  auch  bei  Tage  atatt.  Aofaoga  war  die  Er- 
acheinnng  nur  am  Kopf  vorhanden,  dann  ging  sie  anf  die  Arme  und  tnletst 
anf  die  Beine  Ober.  Von  Anfang  an  war  das  Gesicht  anhaltend  geröthet, 
die  linke  Backe  mehr,  sie  gab  vermehrte  Hilae  in  der  ganien  linken 
Kopfbllfte  an.  Die  Augen  ceigten  sieb  nicht  ergriffen.  Die  Pupillen 
waren  stets  Aber  Hittel  weit,  atets  die  linke  enger  als  die  rechte.  Seit  dem 
18.  Decemher  war  ancb  die  linke  Hand  wirmer  und  rötber  als  die  rechte 
(objectiv  SU  coDstatiren),  seit  dem  2t.  Decemher  suerst  ancb  daa  linke  Bein 
wärmer  als  das  rechte,  Anfangs  nur  Nschta  Über,  seit  dem  24.  Decemher 
auch  Tagi  flher  au  constatiren.  Hit  dieser  vermehrten  Ritse  ging  am  linken 
Arm  lind  Bein  auch  vermehrte  Schweissbildung   einher.     Zur  Ueurtheilung 
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einer  Episode  [d  dem  Verhilten  dieser  OefBueiweiterang  unoa  biei  auf 
eiai^  therapeDliicbe  EiogrilTe  elDgegsogea  werdCD.  Wegen  des  sehr  quft- 
landen,  trocknen  Hnatena  norden  seit  dem  S8.  Deaembei  Abends  Chlorororni- 
oinatbmangen  angewendet.  DieBeapiration  wanrahrendderEinatbrnungglelcb 
freqnent  nnd  etwas  eng  (mit  einem  pfeifenden  Oerlltisch).  Von  11  Uhr  ab 
Alinabnie  dei  Hnstena,  anoh  war  die  Sespiratian  bssser  bis  3  Ubr  Morgens. 
Bbaneo  war  sie  in  den  folgenden  Tagen  nach  Chlororor meinst htnnngon  oft 
einige  Standen  lang  besser.  Es  nurde  mit  BQcksicht  auf  diesen  Erfolg  [und  da- 
mals noch  berraobende  Ansubaaungen)  vom  1.  Juiaac  1672  ab  Cbloralhydrat 
Anfangs  Abends  lu  3,0  geruiobt.  Sie  »ablief  dann  in  der  folgenden  Nacht 
besser,  norde  drei  Mal  wach ,  eine  Tiertel  bis  eine  balbe  Stunde  lang  mit 
kanem  Albern,  Beben  in  den  Qliedero  elo.  Man  mnsate  dann  zur  Ertie- 
lang  deseelben  Erfolges  etwas  steigern.  Sie  bekam  Abends  3,0  und  Tsgs 
über  1  Hai,  selten  2  Mal  1,0  mit  dem  Erfolg,  dase  sie  sucb  bei  Tsgo  eine 
Slnode  binterber  scblief.  Wäbrond  der  Bebandlang  nahm  der  Hnalen  ab 
und  bSrle  aeit  dem  6,  Januar  gänsHch  anf.  Ferner  nurde  eine  Zeit  lang, 
BpBter  nicbC  mehr,  dai  Beben  nnd  Zacken  gSnstig  beeinfluaat.  Die  g9n- 
atlge  Wirkang  anf  den  nBchtlieben  Bcblaf  trat  bald  weniger  ber*or.  Da- 
gegen Sndecte  sieb  jctxt  die  Seite  der  Gesicbtsiüthe.  Bereits  in  den  ersten 
Tagen  des  Chloralgebrauchs  warde  allerdings  noch  Termebcte  Hitie  und 
BStbe  des  liokeD  Ohrs,  dagegen  schon  stKrkere  der  rechten  Slirnh&lf(e  be- 
obachtet. In  den  folgenden  Tagen  bis  anm  10.  Januar  war  meist  die  recbte 
ganae  Gaaichtahllfte  mehr  rolb  als  die  linke.  Eine  ErhShung  der  Qeticbls- 
rCtbe  im  Oanien  fand  nicht  statt,  Im  Qegeotheil  war  sie  um  diese  Zeit 
leltweise  acbon  geringer.  Da  nm  diese  Zeit  der  Schlaf  weniger  gut  war, 
die  anderen  ErschelonngsD  nicht  gBcsiig  beeinflusat  wnrdun ,  so  wurde 
Chloral  anagesetzt. 

Eine  Messong  der  Temperalnr  auf  beiden  Seiten,  welche  mm  grSesten 
Tbeil  eist  von  Anfang  Februar  an  stattfand,  ergiebt  die  folgende  Tabelle. 
Wo  keine  Zeit  angegeben  Ist,  fand  die  Messung  Morgens  von  10  Ubr  sb 
statt.  Sie  geacbah  mit  einem  und  demselben  Oeisaler'scben  Celsius  Maximuoi- 
Thermooieter  mit  Ansnahme  der  tlttode,  fUr  welche  dasselbe,  da  «s  unter 
29"  keine  Eintbeilung  hat,  nicht  anaieicbend  war.  FQt  dieae  fand  aie  mit 
einem  nnd  demselben  Räanmnr  Bade -Thermometer  statt.  Um  für  die  HHnde 
bei  den  langen  MeaateiteD  eine  gleichmBssige  Umachliessong  au  eriieleo, 
wniden  sie,  nachdem  sie  die  Thermometer- Kugel  umfasst,  mit  einem  dQnnen 
Baadchen,  das  die  gleichmäasige  Lage  der  Finger  sicherte,  nrnschlossen.  Zur 
Hessang  in  der  Kniekehle  wurde  das  Bein  im  Kniegelenk  gestreckt,  die  Kugel 
dicht  unter  die  Kniekehle,  darunter  lunHcbst  eine  Schiebt  Walte  gelogt  und 
das  QaniB  mit  einem  Tuche  glaicbmUssig  nnd  sorgfältig  befestigt.  Sämmt- 
iiche  Messungen  wurden  in  der  Belllage  ausgtfUhrt. 
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Dia  Temperalur  der  AchaelhBhla  isl  moitt  links  etwa»  U>h«r.  Di« 
grOHte  Differem  (1,S°  C.)  nai-  bei  dsT  er«tea  UeBSiiag  am  5.  Jan  aar  toi- 
banden,  bei  welcher  die  Si"  C.  recbt«  aaffalleDd  liod,  die  folgends  grSaete 
TOD  0,5  ergiebt  sieb  aa  einer  Zeil,  die  ancb  für  die  andeten  Blellen  auf* 
fallende  Bigenlbümlicblieiten  anfzeigt,  Abends  am  10.  Febrair.  Eiomal 
aind  jedocb  Horgem,  iweimal  Abends  beide  Seilen  gleicb  oder  faat  gleich, 
wo  Morgens  äas  Plus  links  wsr.  —  Die  bedeiikten  Hftnde  ergeben  —  mit  Aua- 
nahme  der  letiten  MesBung  links  eioe  bfihere  Temperalar  ble  tu  5*'  R.,  ein 
Ual  bia  an  11".  Lelateres  in  dem  erwibnlen  Abend  des  10.  Februar.  In  den 
letalen  Tagen  war  der  Untersehied  weniger  giou,  ab  vorher.  —  Die  uobo- 
deckten  Binde  ergaben  fast  immer  rechts  eine  höhere  Temperalar  mit  AusnabuB 
dea  erwSbnlen  10-  Februar,  sowie  anch  des  II.  Februar  Idorgens.  Die 
Unlerachieds  sind  meist  nicht  ganz  eo  bedeutend,  ala  bei  bedeoklen  Händen. 
—  Die  Kniekehle  ergiebt  immer  ein  Plus  fBr  die  rechte  Seite  bis  aa  2,6"  C. 
auch  au  den  Zeiten  wo  AcbaelbBble  und  Hände,  letalere  ancb  nnbedeckt, 
sowie  die  Mnndhühle  die  grOssere  WBrme  links  haben. 

Die  MnndhOhle  aeigt,  wenn  man  Unterschiede  rou  Vh  ^"^  ausser  Acht 
ISsat  unter  5  Uesaungen  iwei  Mal,  nnd  awar  beide  Mal  am  13.  Fehrnar, 
ein  Plus  rar  die  linke  Seite  (bis  ca  0,6«  C),  drei  Mal  Gleichheit.  Die  ein- 
aiga  Messung  des  Basseren  OebBrganges  am  11.  Februar  ergiebt  ein  Plus 
fSr  die  rechte  Seite,  während  lU  dieser  Zeit  die  MundhShIe  Qleichheit, 
Achsel  und  H&ade  ein  Plus  für  die  liuka  Seite  teigten.  —  In  Besiehnog 
des  anfiallenden  Ueberwiegens  der  Temperatur  der  rechten  Hend  am  18.  Fe- 
brnar  ist  die  allgemeine  Aendemng  des  Znstandea  eq  jener  Zeit  berTOran* 
beben.  Es  wurde  bereits  am  17.  Febrnar  entgegen  dam  Verhalten  der  frQheren 
Zeit  die  rechte  Qeaichtshfilfte  iDther  gefunden,  die  rechte  Hand  seigte  mehr 
Schweige.  Es  waten  an  diesem  Tage  die  Arme  nicht  mehr  livide,  während  sie 
dies  früher  beitÜndig,  oft  auch  dann  waren,  wenn  die  Temperatur  sich  niedrig 
zeigte  (auch  das  Gesiebt  teigte  oh  rermehrte  Bötbe  ohne  erhöhte  Temperstn  r). 
Am  18.  Februar  waren  bereits  Anffinge  eines  meniakaliscbcn  Zustandes  Tor- 
banden,  am  19.  Fuhrnar  noch  mehr,  die  erhöhte  ROthe  und  WBrme  war  jeltt 
viel  geringer.  Zd  bemerken  ist  noch,  dais  der  Pula,  besonders  im  apäjeren 
Verlauf«  weich  und  klein  war.  —  Zur  Vervollständigung  mag  gleich  angelBhrt 
werden,  dass  der  anmittelbaro  EinBuse  dea  conetanten  Stromes  auf  die 
vaaomotor lachen  Störungen  kdn  günstiger  war.  Nur  vom  Strom  quer  durch 
die  Pioceasns  mastoldei  «ibien  es,  als  wenn  der  Kopf  etwa«  kühler  ge- 
worden wAre.  Nach  dem  shateigenden  und  dem  aufateigenden  Strom  amBOokeu, 
BÜcken-Sjmpalhicu«,  auch  schwachen  StrOmen,  ferner  solchen  vom  Nacken 
■am  MiDubrlum  etc.  seigle  sieh  keine  Beaseiung.  Einige  Mal  nnmiltelbar 
oder  eine  Zeit  lang  nach  dem  Bleklrisireo  wurde  die  Hitie  und  Bötbe  des 
Kopfes  grSsser,  wflhrend  eine  Dberheizle  und  schwOle  Stube  ancb  beschul- 
digt werden  muaa.  Am  19.  Jannar  war  die  lochle  Backe  iGiber,  als  die 
linke,  nach  dem  absteigenden  Strom  am  Bücken  war  dann  dio  linke  rülher 
als  dio  rechte. 
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Was  dia  Erfolge  der  Bebaadlang  betrifft,  eoneit  sie  noch  Dicht  er- 
w&bnt  «ind,  »0  worden  im  Decemher  Scbröpfköpf«  ta  die  nntere  Doraal- 
gegond  gesettt,  wo  eie  am  dieia  Zeit  mebr  BchmsriGD  klagte,  mit  nach- 
folgaodar  Erleiobterang  hier.  Am  16.  Januar  wurden  SchrGpfkSpfe  eben 
am  SQcken  applioirt,  mit  BeiBerung  der  Sobmerien  hier,  oboe  daaa  sie 
verach wanden.  Horphium  innailiob  und  io  Einapritziingen  teigten  aiob  von 
kelaem  Erfolg. 

Znr  Banrtheilung  dea  Einäussei  der  eiotelDen  Application  des  oon- 
slanten  Stromes  an f  Respiration  and  Pula  mSge  folgende  ZasammenatelluDg 
dienen  (galvanisirt  wurde  sie  jetat  Tom  18.  December  16Tt  bis  com  36.  Ja- 
nnar  1873). 


Art  der  Applioationen. 


absteigender  Strom  am 
Blicken,  2  Elemente. 
Rflcken-gympathicus,  2 


1D4-108  taafsteig.  Bt.  a.  RQcken, 


nach  i/,St- 

labstoig.  Str.  a.  Bflcken,  120-136 
MO  Elea. 

Jabiteig.  Sir.  a.  Blicken, 
\6  Elem. 
100-104  iBSckea— Brast,6Elen 

Iabateig.  Str.  a.  BScken.  I 
6   Blam.     Sirom    quei 
darch  die  Prooessns  m 
stoidei,  2  Elem. 

I 

Es  ergiebt  sich  daher  mehrfach  in  Fdlge  des  Elektriairena  eine  Ab- 
nahme der  Bespiralionen,  ebenao  mehrfaofa  eine  Ahnahme  der  PaUiabl.  — 
Die  Applicatlonen  waren  absteigender  Strom  am  Blicken,  anfsteigender  Strom 
am  Rflcken,  BSoken  —  Brost,  anch  noch  die  Verbindung  mit  einer  anderen 
Application.  Meist  war  die  Abnahme  noch  nach  einiger  Zeit  aa  consla- 
tiroD.  Am  36.  Janaar  war  jedoch  bald  nachher  die  Zahl  der  Bespiralionen 
wieder  136,  die  Pulsiabl  84>  Sie  aelbat  gab  anob  aubjecliv  einige  Mal 
eio  Beaaerwerden   der   Atbemootb    an,   ao  am   12,  Januar.     Der  Athem   sei 
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nicbt  so  baengL  Ebeoto  am  23.  Januar  dar  Atbem  lei  bwser,  oder  si« 
gab  nicht  QD mittelbar,  aber  nachber  Stundeu  langet  FreiHtn  auf  der  Bnut 
an,  eo  am  1 5.  Januar  (toent  infiteigepdei  Strom,  dann  abstelgeader  Strom 
am  RQckea,  seobB  Elemente.  DIm  wied«holL  Zu  aadetweitlgeD  Eraobei- 
Dungeu  gebSite  einige  Mal  bei  Application  an  der  Halawirbelsänle  bei 
eabwacbcD  BtrSmen  vermehrtai  Sobwindel  wäbrend  der  ScbUeaanaga-Dauei 
und  naobher,  apHter  bei  stärkeren  StrOmen  niobt,  einigs  Hat  rermehrta« 
Beben  nnd  Znoken  wfthrend  der  SohlieaaDOgi-DaDer,  so  am  ]5>  Janoai. 
Begelmleeig  wotUe  sie  naoh  Application  am  RQeken  bier  leiobter  aein,  war 
ferner  oft  Sluoden  lang  in  ihren  eatyectiTen  Beaehwerden  nach  dem  Elektri- 
liren  einige  Stunden  letcbter.  Oft  wnrde  oonatatirt,  daas  ei«  In  der  Naebt 
uaub  d«m  Elektriairen  beaser  aoblief,  ale  in  den  folgenden ,  auob  ale  sie 
1.  B.  anbauend  Cbloral  3,0  nabm.  Zn  der  Zeit,  wo  aie  den  Haaten  batt«, 
blieb  dieaet  aaa  bei  StrOmen  an  der  Haie «irbetaä nie  während  der  BcblleatnDga- 
Daner,  kam  dann  wieder,  jedoob  weniger,  lam  Thail  viel  weniger  ale  vor 
dam  Elektritiren.     Diee  wiederholt  beobaahlet. 

Waa  den  Verlauf  anter  der  Behandlung  betrifft ,  ao  konnte  «n  be- 
atimmler  Erfolg  Ton  keiner  Behandlung  oonetatlTt  werden.  Die  HcAIgkeit 
der  EracbeinoDgen  nahm  Anfange  unter  dem  Ekktrlairen  noch  an.  Bett 
dem  B.  Januar  (Chloralgebraucb  seit  dem  1.  Januar)  war  eine  Bemiaalou 
vorhanden,  die  Bilie,  BespiraüoDefroqnena,  daa  Beben  und  Znoken  der 
Glieder  war  oft  wenig  vorhanden,  wlbrend  die  Rackenaobmeneu ,  der 
Draok  anf  der  Briul,  beacbleanigta  Beapirallon,  teltweiae  Hitie,  Beben  und 
Zucken  der  Qlfeder  noob  vorbanden  war.  Beil  dem  25,  Januar  wieder  Tei- 
echlimmernng,  doch  wurde  die  HBbe  der  frDberen  Zeit  nicht  erreicht.  —  Nach 
dem  Aaaaetten  dea  Elektrielrene  eetaten  eiob  dieselben  Schwankungen  unter 
Abnahme  der  Erscheinungen  im  Allgemeinen  fort,  Einigs  Symplome,  Em- 
pOndliobkeit  dea  ganian  KOrpers,  BteiSgkeit  erreichten  jetat  ihre  HOhe,  Seit 
dem  18.  Februar  warde  aie  verlndart,  aprach  onmotivirt  '/,  Stande  lang 
lebhaft  mit  aich,  ähnlich  am  19.  Febrnai.  An  dieaera  Tage  war  ea  mit 
allen  Ericbeinangen  besser,  mit  der  Hitae,  Angst,  sie  hatte  einige  ÜDmlie, 
wenig  Zacken  und  Beben.  Seit  dam  20.  Februar  Uanie,  die  bald  eine  aebt 
bedeutende  Höbe  annahm,  aenlaa,  «eratOrte,  machte  Scbmutterelen ,  sehr 
ideonSdcbtig  und  unbeeinnlicb,  loblafloa  eto.  Ton  den  froheren  peripheren 
Störungen  waren  nur  noch  Andeutungen  vorhanden.  Die  Papillen  anhal* 
tend  viel  enger,  unter  Mittelweite,  namentlich  hei  dunkler  Beteuchtnng,  die 
reehte  noch  weiter.  Die  Beapiration  schwer  aa  oonitatiren,  doch  eher  aet- 
tener  ala  normal,  t.  B,  am  33,  Februar  Beapiration  B— S4  pro  Minnie,  Pate 
92;  am  10-  Märi  Respiration  16,  Pula  10S-  Seilen  wnrde  Hitae  gofnnden, 
nie  geklagt.  Am  27.  Februar  sehr  erregt,  Kopf  mksaig  warm,  beide  Hand« 
gleich  rath  nnd  warm.  Am  28.  Februar  starke  HJIae  an  der  rechten  Backe 
und  den  Binden.  Am  3.  MSra  Zittern  der  Arme  und  Beine,  rechte  Hand 
livid,  linke  blasa,  beide  kalt.  ~  Die  letalen  Bpnren  der  Uanie  hielten  bia 
■am  Ende  Juni  an,  wo  aie  nnr  tuwailsn  elwaa  unsteter  und  erregier   war, 
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bei  der  Arbeil  im  GaitoD  eiDmal  KopficbmerieD  and  Hitie  im  Kopf  lilagte. 
Im  Juli  gans  gut,  ordentliob  und  eiDsiabtig.  Grnfibrung  b*t  wieder  sehr 
BDgeDommeD.  Von  den  frAheteo  Ergebe iniiDgen  ist  nur  eine  geringe  Un- 
gleicbbeiC  der  Papillen  in  der  CrSberSD  Richtung  geblieben. 

Der  aaatomieche  Heerd  fUr  die  angegebenen  sensiblen,  mo- 
toriBchen  und  rasomotoriBcben  Ersobeianngen  lägst  sich  nicht 
anderswobio ,  als  in  das  RHckenmark  mit  Einacbluss  der  Me- 
dnlla  oblongata  verlegen.  Abgesehen  tod  den  sebmerzbaflen 
Sensationen  in  der  Wirbelsäule,  ihrer  Druckempfindlichkelt, 
der  bessernden  Einwirkung  der  Scbröpfköpfe  an  der  Wirbel- 
säule, niOgen  noch  speciell  folgende  Thatsacben  in  dieser  Be- 
ziehung berrorgeboben  werden. 

Zunächst  die  mehr  oder  weniger  Bcbmerzbaften  Sensationen 
mit  Druckempfindlicbkeit  der  betreffenden  NerveoBtämme  am 
Kopf,  bei  höherer  Intensität  des  Frocesses  sieb  auf  die  Naee 
und  Ohren  erstreckend,  sich  weiter  nach  abwärts  auf  die  Arme 
vertreibend,  in  weiterem  Verlauf  auf  Thorax  und  Bauch,  zu- 
letzt auch  aut  die  Unterextremitäten  übergebend.  Es  waren 
beide  Seiten  ergriffen,  oft  in  verschiedenem  Grade,  oft  von 
einer  Seite  zur  anderen  Übergebend.  In  cbarakteristischer 
Weise  blieben  die  Hände,  oft  die  Vorderarme  einer  oder  der 
anderen  Seite  frei.  Es  erinnert  diese  Verbreitung  an  die  Con- 
gruenz,  welche  nach  Türk  und  Voit  zwischen  der  Mosaik  der 
peripherischen  Verbreituugsbezirke  der  sensiblen  Nerven  und 
der  entsprechenden  Gliederung  des  RUckenmarksgraues  statt- 
^  findet,  so  dass  der  Frocess  im  vorliegenden  Fall  diejenigen 
Kervencentren  nicht  ergriffen  resp.  schon  verlassen  hat,  welche* 
in  ihrer  peripherischen  Projection  sich  intact  oder  wieder  intact 
geworden  zeigten.  Man  kann  daher  als  anatomischen  Heerd 
tut  diese  sohmerzbaflen  Sensatiouen,  Hyperästhesie  der-  Haut- 
und  Nerrenstämme  nur  das  Rückenmark  bescbnldigen.  Die 
obere  Grenze  ist  im  Beginn  durch  die  Gegend  der  Quintus- 
kerne  gegeben,  es  erfolgt  die  Verbreitung  abwärts  bis  la  den 
äuBsersten  Grenzen  der  Heerde  fUr  die  Unterextremitäten. 

In  motoriscber  Hinsicht  ist  das  Zittern  der  Glieder  zu  be- 
merken, zu  dem  sieb  bald  klonische  Zuckungen  und  zuweilen 
tonische  Contractioncn  gesellen.  Sie  zeigten  sieb  zuerst  in  den 
Beinen  und  zwar  um  die  Zeit,  wo  die  sogleich  zu  besprechende 
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Hyperämie  dauernd  auf  die  Beine  übergegangen  war,  und  ver- 
breiteten sich  erst  nach  einer  Reihe  von  Tagen  auch  auf  die 
Arme.  Als  eine  Verbreitung  weiter  nach  oben  ist  wohl  die 
GesicbtBvemehung  zu  einem  uomotivirten  Lächeln  anzusehen. 
In  Bezug  auf  die  Lokalieatioo  dieses  Zatterns  etc.  ist  FreuMberg 
anzuführen  (Ueber  das  Zittern.  Archiv  für  Faychiatrte  etc.  6, 
Seite  68):  „man  wird  im  Zittern  nichts  weiter  sehen,  als  einen 
bestimmten,  geringen  ThStigkeitszustand  der  allüberall  im 
Centralorgan  angeordneten  nächsten  Rückenmarks- Innerra- 
tionsheerde  der  quergestreiflen  Muskulatur",  ferner  S.  65. 
daas  in  vielen  Fällen  der  Zitterkrampf,  klonische  und  tetani- 
sche  Krämpfe  nur  als  graduell  verschiedene  Entladungen  von 
central  entstehender  Innervationskraft  anzusehen  sind.  Man 
hat  demnach  als  Ureprungsstelle  dieser  motorischen  Symptome 
die  graue  ROckenmarkssubstanz  in  der  Hals-  und  Lendenau- 
schwelluog  zu  betrachten.  Die  Qesichtsverziehung  lässt  auch 
den  Pacialiskern  in  den  Erampfbereicb  einbezogen  eiBcbeinen. 
Das  zeitliche  Zusammenfallen  des  Beginnens  des  Zittems  der 
Beine  mit  der  dauernden  Hyperämie  derselben  (circa  am 
34.  December)  legt  den  Gedanken  nahe,  dass  die  vorauszu- 
setzende Hyperämie  der  betreffenden  RUckenmarksatellea  ein 
begünstigendes  Moment  fUr  das  Zittern  der  Muskelgruppen  sei, 
welche  von  jenen  Stelleu  ihre  Innervation  beziehen.  —  Sehr 
hervortretend  war  im  Krankheitshilde  die  ausserordentlich 
frequente  Respiration.  Ihr  Auftreten  fUUt  der  Zeit  nach  mit 
dem  Zittern  zusammen  (24.  Dec).  Nach  dem  Symptomenbilde  , 
ist  anzunehmen,  dass  das  Respirationscentrum  im  Ganzen,  nicht 
etwa  blos  in  der  In-  oder  Exspiration  oder  im  einzelnen  bei 
der  Respiration  betheiligten  Muskeln  ergriffen  war.  Fttr  den 
oberflächlichen  Charakter  der  Neurose  legt  Zengnias  ab,  dass 
Patientin  gelegentlich  in  längerem  Satz  und  Atbem  sprechen, 
laut  singen,  einen  längeren  Spaziergang  machen  konnte.  Be- 
merke^awertb  ist,  dass  die  bedeutende  und  lange  anhaltende 
Respirationsstömng  mit  den  Folgen  von  Beklemmung  und  an- 
deren Sensationen  im  Thorax  nicht  zu  dem  Gefllhl  von  Angst 
führte.  Als  anatomischen  Sitz  für  die  Respirationsstörang,  fttr 
das  Herzklopfen,  Erbrechen,  trocknen  Husten  kann  man  aar 
das  Vagua-Ccntrum  in  -der  Medulla  oblongata  beschuldigen. 
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Die  Tasomotorischen  Abnormitäten  waren  von  Anfang  bis 
ZD  Ende  des  vorliegenden  melaacboliscfaeD  AofalU  anfalls-  resp. 
exacerbationsweise  vorhanden.  Die  erhöhte  Röthe  und  Tcm- 
peratnr,  meist  anf  einer  Seite  stärker  ausgeprägt  oder  aus- 
BcbliesBlicb  vorhanden,  war  zunächst  im  Gesicht  zu  constatiren, 
seit  dem  18.  December  an  den  Armen,  seit  dem  21.  December 
Nachts,  seit  dem  24.  December  auch  Tags  an  den  Beinen.  An 
den  Armen  und  Beinen  zeigte  das  wärmere  Glied  vermehrte 
Schweiasbildung,  beim  Uebergang  der  RSthe  auf  das  entgegen- 
gesetzte Glied  schwitzte  dann  dieaea.  Beim  Cbloralgebrauch 
ging  unter  Abnahme  der  QesichtsrBthe  im  Gaozen  diese  von 
der  linken  anf  die  rechte  Seite  Über,  um  nach  dem  Aussetzen 
des  Cblorals  wieder  nach  links  zurtlckzukebren.  Die  Axelhöble 
zeigte  meist  links  erhöhte  Temperatur  (Maximum  1,9  C).  Die 
bedeckten  Hände  ergaben  mit  Ausnahme  der  letzten  Messung 
(am  18.  Februar)  links  ein  Plus  (Maximum  11°  B.),  die  unbe- 
deckten Hände  zeigen  meist  ein  entgegengesetztes  Verhalten. 
Die  Kniekehle  zeigt  immer  ein  Plus  für  die  rechte  Seite  (bis 
2,6'  C).  Dies  zeigt  sich  auch  um  die  Zeit,  wo  die  übrigen 
gemessenen  Stellen  das  ausgeprägteste  Plus  für  die  linke  Seite 
ergaben,  nämlich  am  10.  Februar  Abends:  In  der  Aselböhle 
ist  die  linke  Seite  0,5'  C,  an  den  bedeckten  Händen  jetzt  auch 
ansnahmsweise  um  9,5*  R.,  an  den  Kniekehlen  dagegen  die 
rechte  Seite  nm  J,5S"  C.  wärmer.  —  Mit  der  Aenderung  des 
Zustandes  in  einen  maniakaliscben  (18.  Februar)  änderte  sich 
das  Bild  der  Geßaslähmung.  Bereits  am  17.  wurde,  entgegen 
frtlher,  die  rechte  Gesichtshälfte  röther  gefunden,  die  rechte 
Hand  zeigte  mehr  Schweiss.  Am  18."  wurde  auch,  entgegen 
dem  ganzen  bisherigen  Verhalten,  fUr  die  unbedeckte  rechte 
Hand  ein  Plue  von  7,5"  R.  constatirt.  Am  19.  hatte  die  Röthe 
abgenommen  und  war  dann  nur  noch  andeutnngsweiBe  vor- 
handen. 

Die  Gemeinsamkeit  des  Vorkommens  dieser  vaeomotori- 
sehen  Abnormitäten  mit  den  eben  erörterten  sensiblen,  moto- 
rischen, Respirations-  etc.  Symptomen  ]ässt  äcbon  von  vorn 
berein  den  mit  Jenen  gemeinschafUichen,  anatomischen  Krank- 
beitsheerd  vorausBetzen.  Man  wird  ihn  auch  ohnehin  wegen 
der  allgemeinen  und  nicht  gleich  massigen  Verbreitung  über  die 
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ganze  Kßrperoberääcbc  nicbt  anderswo  suchen  können,  als  in 
den  nächsten  allgemeinen  Innervationsbeerdeo  fllr  die  vaso- 
motorischen Nerven,  nämlich  im  Rückenmark  von  der  Lenden- 
anschwellung  an  bis  hinauf  inclusive  der  MeduUa  oblongata. 
Es  drängen  sich  bei  Betrachtung  der  vorliegenden  Krankbeita- 
erscheinungen  eine  Reihe  von  Vergleichen  auf  mit  den  Resul- 
taten der  Durchschneidung  peripherer  Nerven  und  des  Rücken- 
marks. Zunächst  stimmt  in  unserem  Falle  die  beträobtliche, 
lange  zu  constatirende  Temperaturdifferenz  der  Bände  bis 
11"  R.  mit  den  Resultaten  der  Durchac]ineiduDg  des  Nervus 
sympathicns  etc.  bei  Hunden  etc.,  während  Eulet^rg  nnd 
Latidois  bei  Zerstörung  bestimmter  Theile  der  Hirnrinde  ftlr 
gewöhnlich  nur  Differenzen  von  1,5 — 2'  C.  fanden.  Dies  stimtot 
auch  zu  dem  Verhalten  bei  evideoten  Gebimläsioneo  (^Noth- 
nagel, Krankheiten  des  NervensyatemB  S.  HI).  Durch  Aetber- 
und  Cblorofurminbalation  erniedrigt  sich  die  Temperatur  auf 
der  Seite,  wo  der  Sympathicus  durchschnitten  ist  (CI.  Benuwd), 
bis  unter  die  gesunde  Seite  (Legros  nnd  Onimua,  Schmidfa 
Jahrb.  1869,  S.  156).  Während  der  vorhergehenden  Chloro- 
formirung  wurde  dies  Verhalten  in  unserem  Falle  nicbt  be- 
achtet, dagegen  liegt  die  vollständige  Analogie  mit  der  Ein- 
wirkung des  Cblorals  vor,  während  dessen  die  Gesicbtsröthe 
von  der  linken  auf  die  rechte  Gesicbtahälfte  Überging  bei  im 
Ganzen  abnehmender  Gesicbtsrötbe.  Hier  reagiren  dendnach 
die  vasomotorischen  Nerven  der  linken  Gesichtsbälfte  ebenso 
als  von  ihrem  Centruni  ausgeschaltete.  —  Nach  Claude  Bemard 
treten  bei  Thieren,  denen  der  Sympathicus  durchschnitten  ist, 
in  der  Kälte  etc.  besonders  starke  Differenzen  zwischen  der 
verletzten  und  gesunden  Seite  hervor.  Diea  findet  in  unserem 
Fall  nur  ausnahmsweise  statt.  Am  II.  Februar  Morgeos  Mit 
die  Temperatur  der  bisher  bedeckten  rechten  Hand,  nachdem 
sie  unbedeckt  war,  von  25'  ß.  auf  19,3,  also  um  5,7'  R.,  wäh- 
rend die  der  wärmeren  linken  von  27*  auf  23*,  also  nur  nm 
4'  fällt.  Dies  stimmt  also  zu  jenem  Tbierversnch,  dagegen 
nimmt  am  10.  Februar  Abends  die  Temperatur  der  kälteren 
rechten  Hand  von  17°  auf  17,.%  daher  nm  0,5'  R.  zu,  während 
die  der  wärmeren  linken  von  28°  auf  27°,  daher  um  1*  R.  ab- 
nimmt.  Dies  und  dass  bei  unbedeckten  Händen  im  Gegensatz 


T«inpBraltir<DiffBT«Di  iniiaheii  beiden  Körperhälften  elc.  429 

Tarn  Verhalten  bei  bedeckten  an  der  rechten  Hand  die  Tem- 
peratur meist  höher  war,  beweist,  dass  das  betreffende  locale 
XanerrationBceDtrnm  im  Rnckenmark  seinen  regulircnden  Ein- 
flnaa  geltend  macht  und  dasa  die  Analogie  eines  von  seinem 
Centrum  getrennten  vasomotorischen  Nerven  hier  nicht  statt 
bat').  Dieselbe  Regulirung  vom  Centmm  aus  beweist  der 
Wechsel  des  Verhaltena,  wie  er  von  Tag  za  Tag,  von  Morgen 
zn  Abend,  der,  welcher  in  Folge  Eintritts  des  raaniakalischen 
ZnstandeB,  der  dadurch  bedingten  Aenderung  der  allgeuieinen 
InnerratioD  Stattrand.  —  Die  Gefäsanerven  des  Rumpfs  und 
Oberschenkels  kreuzen  sich  nach  allgemeiner  Annahme  mit 
den  Übrigen  Gef^nerven  derselben  Seite.  Hierin  köunte  man 
den  Grund  zu  unserer  Beobachtung  suchen,  dass  die  Kniekehle 
immer  rechts  das  Plus  zeigte,  bei  meist  entgegengesetztem  Ver- 
balten der  Achselhöhle,  der  bedeckten  Hände  und  des  Gesichts. 
Doch  hat  diese  Erklärung  ihre  Schwierigkeiten,  da  vorauszu- 
setzen ist,  dass  jene  Kreozang  nur  den  Verlauf  der  vasomo- 
torischen Nervenfasern,  nicht  ihren  Ursprungsganglienzellen  zu- 
kommt. Man  wird  wahrscheinlich  die  Kreuzung  der  Symptome 
io  einer  Kreuzung  des  anatomischen  Sitzes  suchen  tnUsaen.  — 
Bei  dieser  Beziehung  der  vasomotorischen  Abnormitäten  auf 
daa  Rückenmark  wird  man,  am  die  Differenz  beider  Seiten  zu 
erklären,  immerhin  ein  den  Systemerkranknngen  ähnliches 
Verbreitungsgesetz  des  Erankheitsprocesses  innerhalb  der 
BBckenmarkssubstanz  annebmen  mOssen.  Die  linke  Pupille 
war  anhaltend  enger  als  die  rechte.  Dies  entspricht  der  links- 
seitigen LftbmuDg  der  vasomotorischen  Nerven  nach  der  Zu- 
sammensetzang  des  Sympatbicos.  Doch  ist  dieser  Umstand 
nicht  weiter  verfolgt,  da  die  Pupille  dem  Wechsel  der  vaso- 
motorischen Innervation  nicht  folgte. 

So  liegt  fUr  die  sensiblen,  motorischen,  vasomotorischen, 
Respirations-  etc.  Störungen  ein  einheitlicher,  wenn  auch  sehr 
ausgedehnter  Heerd  vor.    Er  umfasst  das  gesammte  Rttckeu- 

')  Dagegen  wflrda  die  einfache  pb;aio1ogliabe  Analogie  mit  dem  V«r- 
helteo  der  Wftrme  bei  lerqnettchtem  oberen  CerTikalmirk  TorliegCD,  iadem 
die  dann  linlteode  Temperatar  <bot  nicht  sorgflltigcr  Elnhailcng  der  Thiere) 
«la  durch  dio  Termehrte  WärDieabgabe  der  erweiterlen  HantgefSBae  bedingt 
•ugeMfaen  wird.     {Ligden,  ROckenmarlta-Kranliheitee.    3.  ISS.)  i  , 
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markggrau  mit  Einecbluss  der  Medulla  oblongata  in  deD  vor- 
deren und  hinteren  Hörnern.  Die  Einlieitlichkeit  schlieest  die 
DifferenziruDg  je  nacb  den  ergriffenen  Eßrpertheilen  nnd  je 
nacfa  der  BTmptomatotogiscfaen  Bedeutung  der  einzelnen  Central- 
stellen  nicbt  aus.  Es  trat  im  Krankbeitsbilde  vielfach  bervor, 
dasB  die  seneibleu,  motoriscfaen  und  vasomotorischen  Symptome 
bezüglich  der  Seite  und  Hohe  nicbt  zasammenfielen.  Mit  den 
sensiblen  Symptomen,  welche  so  oft  als  wesentlich  im  Bilde 
melancholischer  Zustände  auftreten,  rangircn  die  vasomotori- 
sehen  im  vorliegenden  Falle  vollkommen  gleich,  insofern  beide 
von  Anfang  sn  bis  zum  Ende  durch  den  ganzen  Verlauf  hin- 
durch sich  geltend  machten,  um  beim  Eintritt  des  maniakali- 
scheo  Zustandes,  den  Charakter  reiner  Inncrvationsstörnng  do- 
cumentirend,  fast  oder  ganz  zu  verschwinden. 

Indem  die  vasomotorischen  Abnormitäten  des  vorliegenden 
Falles  auf  das  RUckeumark  als  ihre  Ursprungsslelle  bezogen 
ßind,  findet  ein  Gegensatz  statt  zu  den  AnsfUhrungen  Ripping'a, 
welcher  (Allgemeine  Zeitschrift  für  Psychiatrie,  34,  S.  643)  mit 
Rücksicht  auf  die  Experimente  und  Ergebnisse  von  Eulenburg, 
Landois  and  BUzig  in  einer  Reihe  von  Fällen  fQr  die  halbseitig 
differenteu  peripheren  Temperaturen  die  Grosshimrinde  in  An- 
spruch nimmt  Unser  Fall  unterscheidet  sich  von  den  Fälleii 
Ripping'a  dadurch,  dass  in  ihm  die  Temperatur-Differenz  beider 
Seiten  viel  bedeutender,  mit  ausgedehnterer  Verbreitung  nnd 
im  Vergleich  zum  griffisten  Theil  jener  Fälle  viel  andauernder 
ist,  dass  die  abnorme  ßSthe  nnd  Wärme  sich  als  wesentliche 
Erscheinung  im  Krankbeitsbilde  sofort  aufdrängt,  femer  dass 
bei  ihm  vermehrte  Röthe  und  Schwitzen  dem  Orte  nach  zn- 
sammen,  in  Ripping's  Fällen  nicht  zusammcnt^lt,  denn  durch 
die  enge  Verbindung  mit  sensiblen,  motorischen  etc.  Sym- 
ptomen etc. 


bv  Google 


Atropio- Psychose. 


Paul  Kowalewsby, 

DoccDt  der  Psychiatrie  and  Ober-Arzt  iIm  ChirkofiTscheii 
GaDTernemeDts-LftndBcbBfti-Hospiial«. 


Der  Gebrauch  von  Atropio  in  der  Daedizinischen  Praxis 
gehört  der  oeaeren  Zeit  an ,  nämlich  tbeilweise  der  Therapie, 
theilweise  der  Ophthalmologie.  Was  den  Gebrauch  des  Atropine 
in  der  therapeutischen  Praxis  aobelangt,  so  kommt  dasadbe 
hier  verhilltniasmässig  selten  zur  Anwendung,  .immer  aber  mit 
grosser  Vorsicht  und  in  kleinen  Dosen.  Etwas  anders  ver- 
wenden  die  Ophthalmologen  das  Atropin.  Fast  der  vierte 
Theil  aller  Augenkranken  gebrauchen  einen  Tropfen  Atropin 
rur  das  Auge  und  in  quantitativer  Hinsicht  ist  der  Gebrauch 
des  Atropins  bei  den  Ophthalmologen  bedeutend  stärker  ale 
bei  den  Therapeuten. 

Es  ist  daher  nicht  zu  verwundern,  dass  sich  den  Ophthal- 
mologen verhältDissmässig  nicht  selten  Fälle  von  acater  Ver- 
giftuDg  durch  Atropin  darbieten,  natürlich  nicht  immer  in  gleicfa- 
otässiger  Entwiokelungsstnfe.  Das  nicht  genug.  Zuweilen  ver- 
ordnen  die  Ophthalmologen  selbst  den  Gebranch  von  Atropin 
bis  zn  den  ersten  Anzeichen  von  Vergiftung,  als  da  sind: 
Trockenheit  im  Munde  u.  s.  w.  Deshalb  sind  auch  die  Ophthal- 
mologen mit  allen,  wenigstens  anfänglichen  Anzeichen  einer 
acuten  Vergiftung  durch  Atropin  sehr  gut  vertraut. 

Diese  Vergiftung  kann  in  Folge  vemchiedeuer  Umstände 
eintreten:  einerseits  kann  sie  die  Folge  eines  zu  starken  Ge- 

ZcItHhrift  r.  PnyDhl^lTle.  ZXXVI.  4.  29 
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brauchs  von  Atropio  sein,  aadererseits  aber  kotnmeo  Ffille 
Tor,  wo  sich  Anzeichen  einer  Atropin-VergiftaDg  schon  nach 
dem  Genosse  einer  ganz  unbedeutenden  Dosis  ron  Atropin  ein- 
stellet]. In  den  letzteren  Fällen  nimmt  mau  eine  besondere 
Idiosynkrasie  des  betrelTenden  Individuums  fllr  Atropin  an. 
Derartige  Fälle  sind  nicht  neu  und  der  Mehrzahl  der  Ophthal- 
mologen genügend  erinnerlich. 

Das  Bild  einer  acuten  Atropin-Vergjftnng  ist  der  ganzen 
medizinischen  Welt  zu  gut  bekannt,  als  dass  ich  nSthig  hätte, 
eine  Beschreibung  desselben  zu  wiederholen.  Allein  es  giebt 
Fälle,  welche  der  gewöhnlichen  Form  dieser  Krankheit  weder 
ihrer  Entstehung  noch  ihrem  Auftreten  nach  eingereiht  werden 
kfinnen.  Derjenige  Comples  von  Symptomen,  welchen  ich  Ge- 
legenheit hatte  zu  beobachten  und  welcher  den  Inhalt  dieser 
Mittheilung  bildet,  besteht  hauptsächlich  ans  psychischen  Ano- 
malien, während  in  den  meisten  Fällen  bei  acuter  Atropin- 
Vergiftung  psychische  Leiden  zu  Tage  treten.  Der  Fall,  wel- 
chen wir  hier  im  Ange  haben,  stellt  an  sich  eine  Psychose  dar, 
welche  ihre  eigenartigen  Anzeichen  und  ihren  eigenartigen 
Verlauf  hat,  weshalb  wir  sie  auch  Atropin-Psyohose  benannt 
haben.  Dass  das  Atropin  auf  die  sensuelle  Seite  des  geistigen 
Lebens  wirkt  —  das  ist  nichts  Neues ;  dagegen  kommt  es 
sehr  selten  vor,  dass  Atropin  in  der  Praxis  in  so  grossen 
Dosen  angewendet  wird,  dass  es  zur  SlOrung  der  geistigen 
Tbätigkeit  und  zum  Auftreten  psychischer  Anomalien  führt. 

Aus  der  Literatur  Über  diesen  Gegenstand  kann  man  einen 
Fall  anfuhren,  der  von  Schroff'  erwähnt  wird,  in  welchem  eine 
mit  Belladonna  durchräucherte  Frau  in  einen  maniakalen  Za- 
stand  verfiel  und  darin  verstarb. 

Das  Auftreten  von  Psychose  in  Folge  zu  starker  Anwen- 
dung von  Atropin  hatte  ich  Gelegenheit  in  Kasan  zu  beobachten, 
nämlich.  Dank  der  Liebenswürdigkeit  des  Directors  Professor 
A.  V.  Freie  in  dem  Kreis-Lazaretfa  zur  Matter  Gottes  Aller 
Leidenden  —  während  eines  Ferienaufenthaltes  daselbst. 

Am  4.  Jali  1878  kam  1d  da*  K»an'iche  Krait-LaiaMlh  F.  E.  Der 
Krinke  war  miUl«r«D  Wuchics,  regelmBsaiget  Blalnr,  ichwaohet  KSrper- 
conatHotioD;  die  Hant  iti  Gesfchlea  nnd  die  Sohlelmblale  bekunden  offene 
ADämi«,   aind    bleieh    mil   dunkel- aehrnDtaiger  Sebdilirong.     Die  Form   de* 
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Kopfe»  rcgBlmftuig  Bbgerandet,  VorletsangeD  oiebl  bemerkbar.  GMichla* 
■nadrDok  in  lich  gekehrt  und  ranb  —  in  lelteDen  Angenbliokeii  wild  nnd 
IrSfaliob.  Beide  Augtpfel  aeigiD  eine  bedeutsode  VerletiuDg;  der  raohte 
PhtbUij,  der  links  faat  vollitftndigci  Leucoma,  Busior  am  oberen  Tbatle  dei* 
■elbcii,  wo  Sparen  ven  Iridectomia  ta  banerkiD  aind.  An«  der  inneren 
Eoke  det  rccbten  Angea,  die  Naie  entlang,  fail  bit  aur  Spilis  deraelben, 
geht  «iDS  bit  Bnr  den  Knocban  dnrobdriDgeode  Scbraniine.  Eine  Beaieb- 
lignng  der  inxaren  QehBr-Orgue  gab  negatire  RMnltata,  Die  2nnge 
schwach  belagt.  Siimme  leieo,  lurtiok ballend  —  npricbt  langiam,  Tor- 
aichtig,  aber  bald  darauf  äieuond  nnd  voll.  HariaoblBge  aobnall,  Ton 
■ofawacb;  PuU  neiob,  acbnall,  bis  96  die  Uinnle;  von  SeiCen  der  Langen, 
der  BoBcb-,  Harn-  und  Oeachlechtsorgane  war  nlehto  Beaonderea  an  be- 
markeoi  Temperatar  normal.  Appetil  etwas  abgoacbwäoht;  8obIaf  seblecbt: 
der  Kranke  acbreckl  fortwftbrend  ■nsammen,  eiwaobt,  achreit  nlebt  selten, 
wirrt  die  Kleidung  von  sich  nnd  versnobt  tuweilen  ■!«  an  teneiMcn. 

Die  Uimik  des  Oaiicfata  ond  die  Bewegungen  der  Eitreultälen  sind 
etwas  abgascbwücht.  la  seltenen  FftUsn  wird  dieses  Bild  anterbroehen 
durch  das  Anftrslen  von  Aotivittt  und  Energie;  der  Zustand  des  Organie- 
DiBS  harmonirt  mit  dem  Zoitande  des  Qeaiiffates  nnd  der  ExIremitAten:  bald 
■tebt  der  Kranke  unbaweglioh  an  einem  Orte ,  bald  verändert  er  plStilicb 
aeine  Stellnng.  Die  Verriebtang  des  Uagens  nnd  Darmkanala  geaflgend.  — 
Eiae  weiter«  Untersacbnng  des  Kranken  an  diesem  Tage  war  anmfiglicb, 
d>  deraelbe  siob  weigerte,  irgend  welche  Antworten  in  geben. 

5.  Jnli.  Die  Nacht  brachte  er  acblecbt  sn,  in  Sohlafloaigkeit  und  Un- 
mbe,  aprang  nicht  seilen  ans  dem  Bette  nnd  warf  aioh  von  einer  Seite  aaf 
dio  andere.  Am  Morgan  finster,  misstrauiscb  nnd  nicht  mittheilaam,  Anf 
gestellte  Fragm  antwortet  er  lange  nicht:  nach  einigeo  Seknnden  Naob- 
denken*  wiedeiholt  er  die  Frage,  dann  senkt  er  den  Kopf,  denkt  wia4er 
nach,  dann  fragt  er:  ,aDd  wie  denken  Sie  darüber?"  und  erst  nacb  erfolgler 
einer  oder  anderer  Antwort  apri^t  er  seine  Heinong  ans:  abgeriasen,  ein- 
seitig nnd  sQgernd.  Don  Tag  verbrachte  er  wie  früher,  in  aich  tst- 
■ohloBsea,  as«  wenig  and  farcblsani ;  hatte  Stuhlgang ;  Puls  96,  Tenperitnr 

6.  Jnli.  Die  Nacht  TCrbracbte  er  wie  frOber.  An  Uorgen  weit  mit- 
tbeilsamer.  Sagt,  dus  er  eicb  weit  besser  befinde;  war  aber  immerbin  auf- 
geregt —  gegen  Abend  ward  er  mbiger.  Bei  meinem  Abeadbeancbe  ffibrte 
sieb  der  Kranke  nngefSbr  5  Uinnten  wie  frOber  —  schweigsam,  ohne  Ant- 
wort au  geben;  dann  aber  wurde  tr  redseliger,  ao  da*s  die  Anamoeae  ge- 
nommen werden  kannte.  An  diesem  Tage  hatte  icb  die  Ehre  einige  llitlbei- 
Inngen  von  Professor  Adamjuk,  welcher  den  Kranken  bis  sn  seinem  Eintritt 
in  das  Kasaner  Kreis- Lasaretb  bebandelt  hatte,  sn  erbalten. 

Anamnese.     F.  B.  iat  gegen  29  Jahre  alt,  onebelichea  Kiod,  «na  dem 

Oonvenement  Orenbnrg  gebQrtig,  Bauer,  liest  nnd  schreibt,  anveTbelrathet, 

der  BeschHftiguag  nach  Sünger.     Erbliche  ud«r  Familien- Anlage  waren  Iw' 
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der  Hattar  widar  so  Pifchose  Dooh  ■□  NenroM  TOtfatnden;  den  Täter  nud 
■eins  TBraDbiBdenen  Varwandlen  kennt  er  nicht. 

Bia  EDoi  Aller  van  4  Jahren  befind  sich  der  Knabe  hei  Ootabeaitiom. 
Du  war  noch  inr  Zeit  der  LaibeigeDschafl.  Ali  der  Kranke  4  Jihre  alt 
war,  warde  seine  Mutter  tod  einem  Kleinbflrger  antgekanft,  den  sie  aueh 
heirathete  nnd  mit  dem  aie  auch  naoh  Orenhnrg  fortTohr;  der  Kranke  aber 
blieb  als  leibeigen  aur  Ersiehnog  auf  dem  herrachaftliobcn  Bofe.  Im  Alter 
Ten  6  Jahren  wnrde  *er  dem  Sängorchore  des  Qatibaiitiera  eingereiht  und 
blieb  dort  bis  cum  13.  oder  14.  Jahre,  all  wann  das  AllerhOohate  Vanifeat 
Ober  die  Anfbebnng  der  Leibeigeoachaft  errolgte.  Seit  dieser  Zeit  lebt« 
der  Kranke  bei  feiner  Matt«r  in  Orenbarg,  wo  er  sieb  sein  Brod  durch 
Singen  in  den  KfrcbenohBren  erwarb.  Noch  als  der  Knabe  erst  10  Jahre 
alt  war,  hatte  ein  Baner  ihra  mit  dem  Beile  das  rechte  Auge  heranigo- 
hanen  nnd  die  reobte  Seite  der  Nase  (ersehmettert  —  wovon  die  Sporen  bei 
dem  Kranken  ia  Geatalt  jener  oben  erwlhnlen  Narben  an  aehen  lind.  Seit 
der  Zelt  siebt  er  mit  seinem  rechten  Ange  gar  nichts;  3 — 4  Jahre  daraof 
wnrde  anoh  das  linke  Auge  immer  schlechter  nnd  acblaohter,  so  awar,  dasa 
er  (ur  Zeit  feiner  Uebersiedelnng  nach  Orenhnrg  nnr  mit  Hflhfl  die  grobe  Schrift 
in  den  KIrobenbQchem  unterscheiden  konnte,  was  ihn  nAtbigle,  seine  BeschU- 
tignng  als  KirobenaSnger  aafsngeben  nnd  aioh  eine  Stelle  als  Diener  lU  atusben. 
Ofranf  diente  er  snecesaive  in  einer  Branntwein  handlang,  wo  er  viel  Brannt* 
wein  trank,  —  bei  einem  Ingenieur,  wo  das  Trinken  von  dem  Herrn  aelbst 
nntetitflttt  wnrde,  bei  einigen  Outfbaaiteem  nnd  an  anderen  Orten,  bis  er  «nd* 
lioh  an  «iner  Gntsbafilserin  eintrat,  welche  ibn  ala  Krüppel  nnd  Bettler  bei 
aieh  anbiafam.  AU  der  Kranke  23  Jahre  «It  war,  konnte  er  faat  gar  oiohta 
mehr  sahen  nnd  führte  aeit  der  Zeit  ein  rollatHndig  aitsendee,  thatloaea 
Leben  als  Krüppel.  In  der  Zeitperiode  Tom  16.  bis  tum  32.  Jahrs  trank 
der  Kranke  alark  Branntwein ,  Ton  da  an  aber  gebraaobta  er  ihn  fast 
gar  nicht. 

Am  2.  Mai  dieaea  Jahres  h«m  der  Kranke  in  K»a«n  bei  Berm  frof. 
E.  W.  Ada^juk  an,  am  tiob  an  dem  linken  Ange  operiren  an  lasaen.  Dank 
der  Liebens Würdigkeit  des  Herrn  Prof.  Adarnjuk,  erfahr  ieb  Ton  ihm,  daaa 
dem  Kranken  am  13,  Uai  in  dem  oberen  Tbeil«  dea  linken  Anges  —  der 
einalgan  noch  irgendwie  anr  Oparation  tangliaben  Stelle  —  die  Operation 
der  Irldeotomie  gemaeht  worden  war.  —  Da  die  Operation  in  Folge  tob 
diobler  Terwaebaang  der  Angenmitten  niebt  beeoiidera  gldcklieb  ansgefallen 
war,  anofa  eine  weitere  Fortaetinng  derselben  ambulatoritcb  nicht  nnge^br- 
licb  war,  ao  sehlng  Prof.  Adamjak  dem  Kranken  Tor,  ficb  im  folgenden 
akademifcben  Jabre  diraot  in  der  Klinik  bu  melden,  um  die  weiter«  Opera- 
tiTB  Heilung  vorinnehmen. 

Indessen  blieb  der  Kranke  in  Kasan  und  fetat«  du  bei  dam  eraten  Ver- 
flnche  des  Herrn  Prof.  Adamjuic  begonnene  Einsprition  Ton  Tropfen  Atropins 
in  das  Auge  fprl;  soweilen  wnrde  ihm,  wenn  er  bei  Prof.  Adarnjut  war, 
Atropinaala  in  Oeatalt  reinen  Pulvere  in  das  Aug«  eingeführt. 
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Am  1.  and  2.  llai  war  dar  Knoke  die  letiten  H«la  bei  Prof-  Ädamjuk 
Tor  sainer  AbreiM.  In  Erwlgang,  data  der  Kraoke  Boban  gänflgend  an 
Atropin  gewOhot  war  und  da*«  er  andurerieits  abreisen  wollte  und  die  Kar 
•omil  nnterbiooheD  werden  würde,  brachte  ihm  Prof.  Adamjak  an  dieien 
Tagen  AtropinaaU,  in  Oealalt  reinen  Pulver»  in  grösserer  Quantität  ala  ge- 
wShnlicb  bei. 

Der  Kranke  sraSfall,  data  er  daranf  in  eine  gewisiie  Unrofae  and  Br- 
r«gnng  Teifallen  sei.  Um  ibn  hemm  leigte  liob  Licht  und  Olana  .slirkor 
als  von  der  Sonoe'.  Br  befand  aiab  inmitten  einer  acbOnen  Umgebung; 
da  waren:  Thiere,  TCgel,  viel  Volki,  ang«w5bnlicbe  Bttnme,  Qräser  n.  a.  w. 
Allea  da«  brdllle,  llrmte,  «cbtie  oud  sang.  Jedea  Blatt,  jeder  Graabalm 
gab  seine  eigenartigen  TBne  von  siob,  batte  seine  Stimme.  Diese  Erscbei- 
nUDg  war  in  beiden  Augen.  Alle  Qegenstinde  waren  in  Bewegung  und 
wechselten  beständig  unter  einander.  Ueber  den  KSrper  des  Kranken  kro- 
cben  Ameisen,  Fliegen,  KIfer  und  gewisse  unbekannte  Insecten.  Scblafen 
konnte  der  Kranke  abaolut  uioht,  Eineraeita  waren  alle  diese  Ersebainnngen 
ibn  sehr  angenehm,  ,enlaflckend  and  belehrend*,  andererseits  aber  schaurig 
tind  grEulIob.  Den  Kranken  überfiel  eine  eolche  Farobt,  dasa  er  sich 
rarcblete,  sich  vom  Platte  an  rBhren.  Zugleich  mit  dieser  Furcht,  mit 
dieaem  Granen,  aeigte  sich  Uisstrauen  and  Verdacht  gegen  die  ganae  Uoi' 
gebung.  Zuweilen  fiberwand  aicb  der  Kranke,  Tergasa  diese  Angst  nnd 
Qberliesa  aich  seinem  inneren  Drange,  «einem  .Entsüoketi*,  dann  aber 
worde  er  wieder  aiirOckhalteud  and  Teraank  in  Qraheln  und  Selbstconceu- 

Die  iiuaerliche  Umgebang  wirkte  auf  den  Kranken  wenig  ein;  nur 
starke  Uotive,  wie  der  Umgang  de»  Aritea  oder  des  Aufsehers,  brachten  ihn 
aar  Anisenwelt  tnrQok  —  die  ganae  Obrige  Zeit  war  er  in  sieh  Teraunken 
und  spflrte  nach,  was  mit  ihm  vorgehe. 

Während  diwer  gansen  Zeit  waren  bei  dem  Eranken  auaaer  einem 
grundlos  heschleunigten  Pulsacblsge  (96),  weder  Troekenhait  im  Munde, 
noch  Spaamen  in  der  Kehle,  noch  irgend  welche  andere  Anaeiohen  einer 
Atropin  isation  an  bemerken - 

Wlbrend  das  Qesprlobes  hielt  der  Kranke  oft  inne,  dachte  nach,  oder 
ruhte  ans,  die  Bede  scbtiob  langsam  dahin,  leiae  und  abgerisaeu,  aber  von 
der  Uille  an  sprach  er  aiemlich  schnell.  Znletat  sagte  er:  ,Da  haben  Sie 
mich  nun  geweckt,  jetat  geht  die  KomSdie  wieder  los'  und  veraank  in 
aeinen  Mikrokosmos.     Verordnet  wurde  Morptinm  «aatiouBi' 

7.  Juli.  Die  Nacht  verbrachte  er  ■temlich  aarriedenatelleod  :  acblief 
acbuBll  ein,  «achte  «alten  aot,  die  Braobeinongan  im  Traume  waren  rabiger 
Hatnr;  in  den  Zwisohenpauaen ,  wttfarend  er  wach  war,  aah  er  wieder  die 
früheren  aujeatätiscben  Erich  ei  nungen.  Morgen«  wenig  mittbeiUam  gegen 
•eine  Omgebnng.  Verriohtung  de»  Darmkanals  gut.  Auf  die  Frage  de« 
Hoapitaldirector»,  Prof.  Frttt,  Ober  aeinen  0««undheit«iu«Und  gab  «r  r 
Antwort,  daia  er  .den  Banm  des  Lebens*  und  .die  ErkenotDias  de«  Gr 
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nnd  BOsoD*  gesebtD  babe.  ,Die  Erkenntota«  äe»  Gateo  und  BSseo  leigt 
•ich  aU  VdreJDignDg  beider  Ge>cbleobt«r  in  einem  OrganiiiDiii,  iDlDDlichsn 
nnd  weiblichen  GeicblechlB.  Wenn  lieb  da«  tieiblicbe  Gesicht  leigt,  so 
verschwindel  das  mSnnliche  und  amgekebrl.*  Bei  dem  Kranken  stell le  sich 
TrockeDheit  im  Monde  und  Spasmas  in  der  Gurgel  ein;  Puls  90. 

8'  Juli.  Schlief  heuer  wie  frQher;  Hargens  liemlicb  ruhig.  Gegen 
10  Uhr  stellte  sich  ein  pIStalicher  Dring  lur  Entleerung  ein.  Die  Sphinkteren 
des  Mastdarms  waren  so  schwach  geworden,  dais  der  Kranke  nicht  einmal 
die  wenigen  Sobritle  lum  Water-Cloaet  lauren  konnte  und  die  Entleerung 
auf  dem  Wcgo  dabin  eintrat.  Die  ErachainungCD  rahreo  fort.  .Der  Baum 
das  Lebens*  stellte  sich  dem  Kranken  in  Qeetalt  eines  Baumes  von  nnfass- 
barcr  QrQsse  dar,  auf  welcbeoi  alle  mSglicbea  VQget,  Tbiere,  Schlangen 
n,  a.  «r.  sassen,  —  alle  diese  Thiere,  alle  Zweige  des  Bsames,  alle  Blltter 
sprechen  nud  singen  —  alles  das  stellt  eine  ewige  Bewegung  und  Ver- 
mischung dar.  Unter  dieaem  Baume  befindet  sich  denn  auch  die  ohea  er- 
wlbnia  (Grkeantnlts  des  Bösen  und  des  Guten.*  Die  Troakenheit  im 
Munde  dauert  fort;  Pnis  SB. 

10.  Juli.  Ziemlioh  rnbig;  Schlaf,  Appetit  nod  Stuhlgang  snfrieden- 
stellend;  Trockenheit  im  Munde  dauert  fori,  Puls  86;  die  Erscbsinnngeu 
werden  erbeblich  icbwScber;  der  Kranke  bewegt  sich  wenig,  io  Folge  der 
Blindheit,  ist  aber  doch  bedeutend  rOstiger  als  frfiber,  mitlhellsam  und  ge- 
sprächig, »her  leiae  und  welk.  Die  Uoteraucbnng  der  Binnesorgane  ergab: 
Reaation  auf  Parken  ioi  rechten  Auge  gat  nicht  vorhanden,  mit  dem  linkeu 
unterscheidet  der  Kranke  kaom  die  Finger  auf  1"  Entfernung;  Farben- 
reaetioD  des  linken  Auges:  rotba  Farbe  bemerkt  es  gar  nicht,  hUt  dieselbe 
fSr  grau,  ebenso  orange;  gelb  unteracbeidet  ea  einigermaaseen  ;  grfin  aiebt 
es  schlecht  und  bBlt  es  tOt  bellgrau;  himmelblau,  dgnkelblau  und  violett 
unterscheidet  es  ebenfalls  nicht  und  hielt  sie  ffir  baut.  OehSrsinn:  nsit 
dem  rechten  Ohre  hOct  er  deu  Scblsg  einer  Taachennbr  auf  eine  Entfernung 
von  2—5  M.  —  mit  dem  linken  ml  2  U.  Geschmack-  und  Qernehalnn 
sind  ebearalls  vorbandeo  und  differenairen  «iemliofa  laicht  Gefflblssinn : 
Baumsinu,  Tastsinn  und  Reacliou  auf  Bobmera  bietet  keine  besonderen  Ab- 
wetehuDgen  von  der  Norm.  Durch  AnfQblen  nntericheidel  der  Kranke  *er- 
sohledene  QrnppimngeD  vom  Gegenstand  und  ihr  Material  nur  mit  beden- 
lenden  Schwierigkeiten;  der  MaskeUinn  bietet  keine  besonderen  Anomalieen. 
BemerkeDSwertb  ist  bei  den  Phantasieen  und  HallneinatioDen  des  Kranken 
das,  dass  er  hHaßg  gani  abstracte  Begriffe  reaüsirt  nnd  sie  in  Gealalt  con- 
creter  GegenstKnde  empfindet.  So  sieht  er  ■.  B.  die  .Wohltbat  Gottes*  in 
Gestalt  einer  unermesallcb  grossen  goldenen,  mit  Brillanten,  aDdeian  Edel- 
steinen, lebenden  Thieren,  Vögeln  und  Bänraen  vertierten  Tasee,  die  mit 
Wein  nud  verachiedenen  toböcen  Bfissigkeiten  u.  a.  w.  aogefallt  ist.  Dieaa 
Tasee  ladet  alle,  welche  es  wBnsohen,  ein,  ihren  Inhalt  an  probiren  und 
jede  Speise  ihrerseits  ladet  ein,  sie  au  essen.  Alle  Thiere  und  VBgel,  welebe 
inr  Verslerung  der  Tsese  dienen,   speisen   sns    ihr.     Um   die  Tasse   lanfaa 


.Hallalqjkli'a'  in  Qa*t«lt  kleioer  waiiter  Uadcben  mit  gelSiMB  ükarea  aod 
aingen  im  Cbore  „Gott  «in  Lied"  in  Farm  Tereotiiadener  Concarle,  die  er 
•elbsl  ala  Biager  gelungen.  —  Und  noch  viele  «ndero  ibstracte  Begriffe  aab 
der  Kranke  in  Form  von  Qeatallen.  Dabni  bemerkt  er,  dasa,  wie  das  Liebt 
nnd  der  Qlani,  die  ibn  nmgeben,  ao  auch  die  Brsebeinungeo  aelbat  jeUt 
«IIa  bedentend  Tericbwommener,  von  aabirftobeten  CoDtouren  aiod  nnd  daea 
ihr«  Bewegnng  langaamer  nnd  acbwlcher  ist 

11.  JdII.  Bohlief  gnt;  iracbte  wenig  anf;  dqt  in  den  Zwitobenpauien 
a^  er  Erscbeiaungeu  und  bCfle  EtJminen;  aber  die  Fernen  waren  eehr 
verachwommea  and  die  Stimmen  aebr  leiie;  den  Tag  verbrachte  er  obne 
HaltiicinatioDen ;  aomatiacbe  Verricblangen  infriedenatcllend ;  Pul«  60. 

12.  Jali-  Naebli  sah  er  Eraebeinangen  nnr  im  Tranme,  aber  aaob  nur 
•ebr  (obwaobe  und  nndeutlicfae,  wachte  4  Mal  aof,  aber  wKbrend  dieaer 
■afalafloaen  Intervalle  hatte  er  keine  Ilallueinationen,  phaotatirte  auch 
niebt;  xm  Tage  fSblt  er  aicb  aebr  wohl;  Pula  76;  d»  Clewicbt  des  KOrpers 
nimmt  an. 

14.  Juli.  Weder  phfaiacbe  noch  psychische  Anomalieoo  traten  an  Tage; 
Pala  7fi. 

3|.  Jali.  War  die  ganae  Zeit  Tollallndig  gesund;  Pala  76,  Eflrper- 
gewicht  hat  sugeDomnen.     Aus  dem  Hoapital  entlaaaen. 

8«  «eigj  M  aicb,  daaa  der  krankhafte  Znatand  im  Qanten  10  Tage  an- 
gebalten  bat,  vom  3. -12.  Juli. 

Bei  Durchsiebt  des  gegebenCD  Falles  handelt  es  sich  vor 
allem  darum  festzuBtellen ,  ob  das  betrelTende  geistige  Leiden 
wirklich  von  dem  Atropiu  abhängig  war?  War  das  Atropin 
wirklieb  der  Grund  fttr  die  Erscheinung  der  Psychose  und 
nicht  etwas  Anderes? 

Dass  wirklieh  das  Atropin  die  Ursache  des  Seelenleideas 
war,  davon  Überzeugen  uns  folgende  Tbatsachen: 

1.  trat  das  Leiden  sofort  nach  Anwendung  bedeutender 
Dosen  Atropin  ein; 

2.  zeigt  sich  die  Erkrankung  als  eine  pldtzlicbe,  absolut 
ohne  irgend  welche  andere  sichtbare  und  gegrOndete  Ursaoben; 

3.  war  der  Verlauf  dieser  Psychose  ein  acuter  und  passte 
nicht  anter  die  anderen  acuten  Psychosen; 

4.  treten  zu  dem  Bilde  der  psychischen  Erkrankung  später 
Symptome,  welche  grade  der  Atropin- Vergiftung  eigen  sind; 

5.  nahm  die  Krankheit  sichtlich  unter  dem  Gebranoh« 
von  Morphium  ab; 

6.  endlieh  Ubeneugt  mich   davon  auch  dfe  vol 
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Ueberzengun^  des  Herrn  Prof.  Adanyt^'),  welcher  Geleg^enbeit 
gehabt  hatte,  eich  schon  früher  mit  derartigen  Vorfällen  be- 
kannt zu  DuacbeD. 

Hierauf  wirft  sich  die  Frage  auf:  welches  sind  denn  die 
KraDkheiteerscheinungen ,  welche  uns  das  Recht  geben,  eine 
Bo  positive  Schlussfolgerung  zu  ziehen?  Haben  sie.etwas  Cha- 
rakteristisches an  sich,  durch  welche  ne  sich  von  den  anderen 
Psychosen  auszeichnen?  —  oder  aber  gehörten  sie  den  Details 
nach  unter  die  Rubrik  anderer  uns  schon  bekannter  Psychosen? 

In  dem  vorgeführten  Bilde  der  Krankheit  überrascht  uns 
aaf  den  ersten  Blick  eine  gewisse  Verwirrung  und  Vermenguug 
der  Erscheinungen.  Dabei  bemerken  wir  bei  dem  Kranken 
sowohl  innere  Furcht  mit  Misstrauen  als  anch  inneres  Ent- 
zücken und  Gennss,  furchtsamen  Gesichtsansdruck  und  gross- 
artige  Hallucinationeo  des  Gesichts  und  Gehörs,  Gedrücktheit 
in  den  Bewegungen  und  Neigung  zum  Schreien  und  zum  Zer- 
stören seiner  Umgebung  u.  s.  w.  Allein  bei  nöthiger  Auf- 
merksamkeit kann  man  dabei  ein  gewisses  System,  eine  ge- 
wisse Folgerichtigkeit  bemerken. 

Nach  der  Anwendung  einer  starken  Dosis  Atropin  fühlte 
der  Kranke,  dass  ihn  ungewöhnliches  „Licht  und  Glanz"  um- 
gebe, dass  er  von  einer  ungewöhnlichen  Oreola  nmschienen 
sei ;  damit  zugleich  traten  grandiose  Ilallucinationeu  des  Ge- 
sichts und  Gehörs  ein.  Alle  diese  Erscheinungen  zeigten  sieb 
plötzlich,  ohne  Vorläufer,  ohne  Grund.  Dabei  hatte  der  Kranke 
die  Fähigkeit,  seine  Empfindungen  zu  controlliren,  noch  nicht 
verioren  —  er  war  eine  Zeit  noch  im  Stande  hei  einer  Beur- 
theilung  dieser  Erscheinungen  stehen  zu  bleiben.  Der  Kranke 
stellte  sieb  die  Frage,  was  mit  ihm  geschehe.  Er  war  plötz- 
lich in  ein  ganz  anderes  Leben  getreten.  Früher  war  am  ihn 
herum  Dunkel  und  Finsteroiss  —  jetzt  Licht  und  Glanz,  und 
was  für  ein  Licht,  —  nicht  das,  welches  ihm  früher  geleuchtet 
und  dessen  er  sich  auch  jetzt  noch  erinnert  —  sondern  so  ein 
besonderes.  Früher  sab  er  fast  gar  nichts;  jetzt  sieht  er  so 
etwas  Wunderbares  und  UDgewöhniiches.     Es  war  natürlich, 

'}  AU  der  Curator  des  KraDkeu  sieb  an  Prof.  Adaajak  mit  der  Frage 
wgodttfl,  niB  mil  dem  KriDken  Torgefae,  antitorlele  dieser  direcl,  Atta  das 
betr.  Leiden  von  Atro|>in  berrflhro  und  in  7-10  Tagen  vergeben  werde. 
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dass  sioh  bei  ibm  Furcht  vor  eeiaer  ganzen  Umgebung  ein- 
stellte. Er  gebt  fortwährend  von  einer  nttcbternen  Beziehung 
zn  seiner  Umgebung,  von  der  ControUe  Beiner  EmpfinduDgeo, 
ZQ  dem  unwillkürlichen  Hingerissensein  durch  sein  Entzücken, 
zum  Q^nsae  seiner  himmlischen  Seeligkeit  Hber.  FQgen  wir 
hier  noch  seine  reale  Blindheit  zu  —  dann  ist  es  ona  ganz 
erklärlich,  jenes  Bild  von  Furcht,  Misstrauen,  physischen  Ge- 
drttcktseins,  —  das  sind  Ueberbleihscl  der  frUberen  TernUnfügen 
Beziehungen  der  Persönlicbkeit  zu  ihren  Empfindungen;  das 
sind  Reste  gesunder  Selbstkenntniss ;  das  ist  der  natllrliohe 
EiaflnsB  der  Controlle  der  Ueberlegung  über  die  Empfindungen; 
das  ist,  nach  der  äusserst  treffenden  und  richtigen  Benennung 
des  Prof.  Freie,  das  Auftreten  „logischer  Beziehungen"  zu  der 
Anssenwelt  Gebt  seinem  inneren  Mikrokosmos  Zeit,  sich  aus-  . 
zubreiten  —  gebt  ibm  Zeit  und  Möglichkeit,  damit  sich  auf 
Grund  dieser  falschen  oder  genauen  subjectiven  EmpfinduDgen 
starke  and  ständige  Vorstellungen  bilden  können  --~  und  dann 
wäre  für  die  rationelle  Controlle  kein  Platz  mehr;  dann  wur- 
den die  logischen  Beziehungen  des  Kranken  zur  Aussenwelt 
ToUständig  zerstört  werden,  dann  gäbe  es  auch  keine  Furcht 
vor  seinem  Zustande,  gäbe  es  kein  Misstrauen  gegen  seine 
Umgebung,  gäbe  es  keine  Anspannung  und  GemcBsenheit  io 
den  Bewegungen. 

So  ist  klar,  dass  der  Hauptkern  der  Krankheit  sind:  der 
Zustand  des  Entzückens  Aber  seine  innere  Seeligkeit  und  das 
Grandiose  und  Erhabene  seiner  Empfindungen.  Das  ist  das 
Wesen,  die  Wurzel  der  Psychose;  alles  Uebrige  steht  auf 
zweiter  Stelle.  Dieser  Zustand  des  Entzückens  fuhrt  nur  einen 
Kampf  mit  dem  Verstände,  ftlhrt  eineu  Kampf  mit  den  realen 
Empfindungen  des  gegebenen  Augenblickes,  fahrt  einen  Kampf 
mit  den  Spuren  früherer  Empfindungen  in  Gestalt  von  Erschei- 
nungen. Als  Resultat  dieses  Kampfes  zufällig  aufgetretener 
Vorstellungen  mit  den  Vorstellungen  des  ganzen  Dbrigeo  Lebens, 
der  ganzen  Übrigen  Praxis  und  Erfahrung,  zeigt  sich  dann 
auch  jene  Furcht,  jenes  Misstrauen  und  jene  Zurückhaltung, 
die  bei  dem  Kranken  auf  den  ersten  Illick  zu  bemerken  ist. 
Objectiv  für  uns  fällt  am  meisten  der  Zustand  der  Depression 
in's  Auge,  aber  bei  näherer  Bekanntscbaf  ~"   '       "    «ande 
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des  Kranken,  mit  dem  Zustande  seines  Selbstgefühls,  zeigi  es 
sich,  dass  dieser  Zustand  der  Depression  nur  eine  Seitener- 
Bcheinung  ist. 

Aber  bei  dem  Kranken  zeigen  sieb  zeitweise  Schreie,  tritt 
das  Beetreben  auf  Kleider  u.  s.  w.  von  sieh  zu  werfen  — 
was  ist  das? 

Meiner  Meinung  nach  sind  das  die  Aug«Dbticke,  wo  die 
augenblicklichen  Empfindungen  des  Kranken  die  Oberhand 
Über  die  Vernunft  erhielten,  wo  die  logischen  Beziehungen  des 
Kranken  zur  Anssenwelt  zerrissen  waren.  Der  Kranke  wurde 
durch  die  SofaDelle  der  sich  abwechselnden  Erscheinungen  und 
Bilder  fortgerisBen,  wie  ron  einem  schnellen  Strome,  vergass 
die  reale  Welt  und  hatte  das  Bestreben  sich  ganz  seinem  Ge- 
.  niessen  hinzugeben:  zu  schreien  und  zu  singen  mit  allen  ttbrigen; 
sieb  von  der  äusseren  Httlle  zn  befreien,  welche  ihn  hielt  und 
an  der  allgemeinen  Fröhlichkeit,  welche  ihn  umgab,  theilaa- 
nebmen. 

Aber  in  demselben  Augenblick,  wo  er  seinem  inneren 
Leben  freien  Lauf  liesa,  wo  sein  neuer  Mikrokosmos  sich  ent- 
faltete, drangen  wieder  frühere  VorstellungeD  ein,  die  logischen 
Beziehungen  zur  Aussenwelt  drangen  wieder  durch  und  hielten 
ihn  von  jenen  AusbrUcben  zurUek,  wobei  der  Kranke  sich  wieder 
nur  in  die  Betrachtung  dessen  versenkte,  was  in  ihm  vorging. 

Nach  dieser  Betrachtung  einiger  Details  können  wir  uns 
das  Krankheitsbild  folgendenuaassen  vorstellen. 

Den  Kranken  befällt  ein  gewisses  Entzttcken,  er  befindet 
sieb  auf  dem  Gipfel  der  Seeligkeit,  um  ihn  herum  ungewöhn- 
licher, Hbematllrlicher  Glanz  und  Licht,  vor  ihm  erhabene, 
grandiose  Erscheinungen,  alles,  was  er  sieht,  singt,  schreit, 
bewegt  sich,  verändert  Form  und  Gestalt,  wie  in  einem  ge- 
wöhnlichen Panorama  oder  Kosmorama.  Alles  das  roft  in  ihm 
eigenartige  Vorstellungen  und  abstracte  Begriffe  hervor  — 
diese  letzteren  realisiren  sich  ihrerseits,  nehmen  Gestalt  an  und 
beiheiligen  sich  au  dem  allgemeinen  ihn  umgebenden  Chaos. 
Hier  zeigt  sich  dann  „der  Baum  des  Lebens''  und  unter  ihm 
'  „die  Crkenntniss  des  Guten  und  Bösen"  —  ein  ander  mal 
zeigt  sich  „der  Segen  Gottes"  in  Gestalt  eines  Bechers  mit 
allen  möglichen  Sttssigkeiteu  und  unter  ihui  laufen  die  „Halle- 
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lujah"  u.  s.  w.  Zeitweise  bestrebt  sieb  der  Kranke  aucb  selbst 
an  dem  allgemeinen  Gbaos  und  der  allgemeinen  Bewegung 
theilzuaebmeD,  aber  schon  gleich  zu  Anfang  der  activeu  Tbeil- 
nabme  macht  er  Stillstand.  Er  lasse  aeioen  Bestrebungen 
freien  Raum,  und  es  würde  sieb  zuletzt  ein  vollständiges  Bild 
von  Tobsucht  ergeben.  Aber  davon  hält  ihn  ein  gewisses 
Etwas  zurück.  Ihn  halten  zurUck  seine  früheren  Beziehungen 
zur  Ausaenwelt,  seine  früheren  Vorstellungen  und  Begriffe, 
zurQok  halten  ihn  auch  seine  jetzigen  Empfindungen  und  Vor- 
stellungen von  der  Aussenwelt,  welche  mit  seinem  Inneren  so 
vollständig  disharaioniren.  Sie  sind  es  aucb,  die  in  ihm  Furcht 
ftlr  sein  Dasein  einflössen,  sie  sind  es,  die  in  ihm  jenes  Miss- 
trauen gegen  seine  Umgebung  wecken,  welches  sich  von  Zeit 
zu  Zeit  in  ihm  zeigt;  sie  lassen  ihn  sich  in  den  Gedanken  ver- 
senken: Ja,  was  geht  denn  in  mir  vor  —  woher  kommt  das 
Alles? 

Das  ist  das  allgemeioe  Bild  der  Krankheit. 
Nun  fragen  wir  uns:  passt  es  nicht  zu  den  schon  bekannten 
Schablonen  von  Psychosen?  Bis  jetzt  hat  die  Mehrzahl  der 
Spezialisten  in  Psychiatrie  als  Grandlage  f^r  die  Classification 
der  Psychosen  den  Zustand  des  eigenen  Oefühls  des  Kranken 
angenommen.  Das  Selbst  ist  entweder  gedrückt  und  abge- 
Bchwächt  oder  erhöbt  und  verstärkt  oder  endlich  ganz  indifferent 
und  untersobiedBlos.  Der  erste  Zustand  gehört  der  Melancholie 
an,  der  zweite  der  HaniOi  der  dritte  dem  Scbwacbsiun. 

Unser  Bild  wUrde  nach  der  guten  Stimmung  des  Kranken, 
nach  seinem  erhöhten  Selbstgefühl,  nach  der  Schönheit  der 
B^lueinatioDcn  und  ihrer  schnellen  Veränderlichkeit  and  nach 
dem  Bestreben  dieses  Zustaudes  sich  auch  ausserhalb  seiner 
zu  erkennen  zu  geben  —  dem  Bilde  der  Manie  am  nächsten 
stehen.  Allein  unter  diesen  Erscheinungen  giebt  es  auch  solche, 
welche  mit  vollem  Rechte  zu  Erscheinungen  der  Melancholie 
gezogen  werden  können  and  gar  nicht  zur  Manie,  —  das  ist 
die  Furcht,  das  Hisstrauen  und  das  physische  GedrUcktsein. 
Andererseits  ist  es  aber  wieder  auch  keine  Melancholie.  Hier 
ist  kein  gedrücktes  Gefllhl,  keine  Trauer,  kein  BetrUbtsein, 
keine  Apathie  und  volle  physische  Schwäche;  nirgend  ist  der 
traurige  Fond  zu  sehen,    welcher  der  Melancholie  eigen  ist. 
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Was  aber  ist  das  für  eine  Furcbt,  was  nir  ein  MiBstraaeo,  die 
doch  immerhin  Elemente  der  Melancholie  sind. 

Eigentlich  haben  wir  im  gegebenen  Falle  weder  ein  volles 
Bild  von  Melancholie  noch  von  Manie  —  hier  treten  nnr  die 
Elemente  der  Melancholie  und  die  Elemente  der  Manie  auf. 

Lassen  wir  nnBeren  Fall  etwas  rnhen  und  sehen  wir  ans 
nach  einer  anderen  Seite  um. 

Lange  schon  herrscht  unter  den  Psychiatern  eine  Meinung«- 
verBchiedenheit  iu  Betreff  der  Frage:  kann  die  Manie  selbst- 
ständig-entstehen,  ohne  Melancholie  oder  kann  sie  sich  nur 
auf  dem  .Boden  der  Melancholie  entwickeln,  d.  h.  musa  ihr 
immer  ein  Stadium  der  Melancholie  vorausgehen?  Die  Mei- 
nungen waren  Terachieden:  Einige  —  es  sind  sehr  Wenige  — 
behaupteten,  Manie  könne  für  sich  auftreten,  Andere  —  die 
Mehrzahl  —  behaupteten,  es  mttsse  ihr  immer  Melancholie  vor- 
ausgehen entweder  in  Form  klarer  Melancholie  oder  doch 
wenigstens  einer  knrz  andauernden  melancholischen  Periode. 
Wenn  Jemand  weder  das  Eine  noch  das  Andere  bemerkt  hatte, 
so  hiesB  das,  ea  sei  auf  die  melancholische  Periode  nicht  ge- 
hörige Aufmerksamkeit  verwandt  worden,  oder  es  sei  dieselbe 
so  kurz  gewesen,  dass  man  sie  leicht  habe  Übersehen  können. 

Wir  haben  uns  für  diese  Periode  auch  sehr  interessirt  and 
uns  deshalb  immer  MOhe  gegeben,  nach  Möglichkeit,  die 
Kranken  zu  analymreo,  in  welchem  Zustande  sie  sich  be> 
fanden  und  wie  sie  nch  im  Laufe  der  Periode  ftlhlten? 

In  einer  meiner  frUheren  Arbeiten  habe  ich  diese  Frage 
schon  berdhrt')-  Es  ist  sehr  wahrscheinlich,  dass  diese  Pe- 
riode von  Melancholie  durch  die  Concentrimng  des  Kranken 
in  sich  selbst  bedingt  wird,  die  so  lange  dauert,  bis  er  sich 
mit  seinen  neuen  Veränderungen  noch  nicht  befreundet  hat 
Unter  dem  Einflüsse  verschiedener  pathologischer  Einflüsse, 
Hyperästhesie,  Illusionen,  Hallucinationen  a.  s.  w.  stellt  sieb 
bei  dem  Psychopathen  eine  neue  Welt  von  Empfindungen,  Vor- 
stellungen und  Begriffen  ein,  welche  in  gewisser  Hinsicht  seinen 
früheren    Beziehungen  zu  sich   selbst  und  seiner  Umgebang 


')    P.  KomaUiPsky ,   Ueber   die  VcrKoderiiDj;   der   Sensibilität   der  Haut 
bei  Uelaochollscbcn.     Peleraburg  1877.     pig.  137. 
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widerspricht.  Und  hier  begiont  denn  b«i  dem  Kranken  der 
Kampf  der  Gegenwart  mit  der  Vergangenheit,  er  muss  das 
alles  sichten  and  in  ein  gewisses  System  bringen.  Diese  Pe- 
riode des  Kampfes  zwischen  den  Sparen  froherer  nnd  den 
jetzigen  Empfindungen,  zwischen  den  Eindrucken,  die  jetzt  auf 
ihn  von  aussen  wirken  und  die  mit  den  frObpren  Empfindungen 
TollstSndig  identisch  sind,  einerseits  und  den  neuen  subjectiven 
Empfindungen  andererseits  —  dieser  Kampf  veranlasst  dann 
aneh  den  Kranken,  sich  in  sieh  selbst  zu  versenken.  Eigent- 
lich ist  das  die  Periode  emsiger  ThStigkeit,  die  Periode  der 
Bildung  neuer  Vorstellungen  in  Beziehung  auf  sich  selbst  nnd 
seine  Umgebung  u.  s.  w.  Diese  ausserordentliche  Thfttigkeit 
concentrirt  sich  nach  innen,  wird  von  dem  Kranken  aufs 
eifrigste  verborgen,  bildet  einen  Gehirn-Proceas  und  veranlasst 
die  Schlaflosigkeit,  Abwendung  von  seinen  Geschäften,  Ver 
ftnderung  setner  gesellschaftlieben  nnd  Familien-Beziehungen, 
Entfernung  von  den  Leuten  und  der  Welt  u.  s.  w.  Alles 
Fremde  stört  ihn  und  lässt  ihn  seine  Begriffe  und  Gedanken- 
sehlttsae  nicht  in  Harmonie ,  in  ein  harmonisches  Ganzes 
bringen. 

Und  nun  geht  eine  gewisse  Zeitperiode  vorüber.  Die  Kette 
mit  der  Vergangenheit  ist  zerrissen.  Ein  neaer  Mikrokosmos 
hat  sich  gebildet  und  der  Kranke  ist  fertig. 

Von  dieser  Periode  sagen  denn  die  Verwandten  des  Kranken 
aa(di :  „Bis  jetzt  war  nichts  Besonderes  mit  ihm  —  etwas  selt- 
sam —  aber  Jetzt  ist  er  auf  einmal  so  krank  geworden. " 

Uns  will  es  seheinen,  als  ob  ein  derartiges  vorhergehendes 
Stadium,  das  Stadium  der  Ueberlegung,  wenn  man  sich  so 
ausdrucken  darf,  obligatorisch  für  die  Manie  sei.  Nicht  nur 
'  das;  es  ist  sehr  wahrseheilich,  dass  bei  vielen  vollstUndig  ent- 
wickelten Fällen  von  MeUnchoKe,  dieses  Stadium  auch  vor- 
handen sein  moss,  das  Stadium  der  Sichtung  der  nenen  Ideen, 
Denen  Empfindungen. 

Was  die  Dauer  dieses  Stadiums  anbetrifit,  so  muss  sich 
dasselbe  in  vollständiger -AbliSngigkeit  von  der  Intensität  der 
pathologischen  Ursachen  uud  des  Prozesses  und  von  der  Ent- 
wiekelungsstufe  und  Widerstandsfähigkeit  des  betreffenden 
Individuums  .befinden. 

,    ._-_  IV,  Google 
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Bei  Betrachtung  des  dargesteUtcH  Bildes  voo  Vergißang 
durch  Atropin,  oder  dea  Bildes  tod  Psychose  durch  Alropin- 
Vergiftung,  kamen  wir  zu  dem  Schlüsse,  dass  dasselbe  in  sieb 
sowohl  Elemeate  der  Manie  als  auch  der  Melancholie  begreift. 
Die  maniakalen  Elemente  stehen  auf  dem  ersten  Plane,  die 
melancholischen  sind  Elemente  von  nur  ganz  unbeduitender 
Intensität.  Wenn  wir  diesen  Zustand  mit  dem  so  eben  be- 
trachteten  Zustande  der  melancholischen  Periode  vergleichen, 
so  können  wir  nicht  nmhin,  eine  grosse  Aeholiehkeit  zwischeo 
Beiden  zu  bemerken.  Der  Hauptkern  der  Krankheit  ist  dabei 
der  Beginn  des  maniakalen  Zustandes;  allein  dieser  mauiakale 
Zustand  ist  so  schwach  nnd  unentwickelt,  dass  er  sich  nicht 
des  ganzen  Wesens  des  Menseben  bemächtigen  konnte.  Er 
erweckte  in  ihm  nur  einen  Kampf  der  Glenihle,  einen  Kampf 
der  Ideen  und  einen  Kampf  der  Tcrschiedenartigsten  Bestre- 
bungen. Da  das  Snbject  dabei  weder  (refUhie,  noch  Qedanken, 
noch  Wunsche  klar  anifasste,  so  befand  es  sieh  such  im  Zn- 
stande einer  gewissen  Nachdenklichkeit  und  Concentrirung  in 
sieb  selbst. 

Der  Znstand  von  mit  Atropin-Vergifleten  ist  von  uns  von 
grossem  Interesse  in  Hinsicht  darauf,  dass  man  dabei  anschau- 
lich das  Anfangsstadium  der  Manie  erforschen  kann.  Interessant 
ist  er  für  uns,  weil  ku  dieser  Zeit  in  ganzen  Schaaren  neue 
and  suhjective  Empfindungen,  neue  Vorstellungen,  eine  unge- 
wöhnliche Schnellbeit  des  Gedankenlaufes  nnd  neue  Wunsche 
und  Bestrebungen  auftreten,  nnd  weil  aber  neben  diesen  noeh 
der  alte  Zustand  der  Denkthätigkeit  fortbesteht,  der  a)te 
intellectuelle  Mikrokosmos  noch  existirt  —  wobei  zwischen 
beiden  nicht  nur  keine  Solidarität,  sondern  im  Gegentbeil  voll- 
ständiger Antagonismus  besteht.  Eine  solche  Periode  mtiss 
sieb  bei  jedem  Falle  von  Manie  einstellen  —  sie  ist  mehr 
oder  weniger  andauernd,  mehr  oder  weniger  intensiv;  wenn 
sie  in  einigen  Fällen  nicht  bemerkt  wird,  so  heilst  das  nur. 
dass  sie  entweder  ganz  schwach  ausgedruckt  war,  oder  man 
hat  sie  Übersehen.  Wenn  jener  elementare  Zustand  von  Manie 
zur  rechten  Zeit  aufgehalten  wird,  so  steht  derselbe  gleich  za 
Anfang  stille,  wie  das  sich  anch  in  uneerem  Falle  ereignete; 
wenn  derselbe  nicht  rechtzeilig  unterdrückt  wird,.ao  entwickelt 
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si^  aus  ihm  voliitändige  Hanie  (TobSQcht),  wie  das  bei  dem 
Falle  von  Sdu-off  der  Fall  war. 

Hieraas  ergiebt  sieb,  dass  die  Atropin-Ver^llang  dadurch 
ebarakteristisch  ist,  dass  sie  das  Bild  eines  melandiolischen 
StadiniDS  oder  des  Anfangs-StadiomB  von  Maoie  hat  Allein 
dieses  Stsdinm  haben  alle,  oder  doch  fast  alle  Fälle  von 
Manie  —  wie  sie  nnterseheideD  ?  Giebt  es  bei  Fällen  von 
Atropin-Psyehose  nicht  irgend  welche  besondere  AnieieheD, 
wdehe  dem  Psychiater  an  erklären  gestatten,  dass  wir  in  einem 
Falle  das  Anfangsstadinm  einfacher  Manie,  im  anderen,  nicht 
«nfaobe  Manie,  sondern  Atropio-Psychose  vor  uns  haben? 

Eine  derartige  Untersebeidnng  bietet  ein  Interesse  nicht 
nur  der  Wissbegierde  oder  der  einfachen  Neugier,  sondern  hat 
eine  ernste  forenäBcb-psyohiatrische  Bedeatnng  und  zwar  ans 
folgenden  Gründen : 

Nehmen  wir  an,  daae  ein  bestimmtes  Subjeot  an  den  Augen 
leidet  and  sieh,  wie  das  sehr  häufig  vorkommt,  mit  Atropin 
korirt  WlUirend  dieser  Kur  verteilt  der  Schwache  in  Irrsinn. 
Die  Verwandten  des  Kranken  klagen  nun  den  Arzt  an,  als 
habe  er  durch  seine  Tropfen  und  Pulver  das  äeelenieiden  her- 
TOrgerafcD.  In  diesem  Falle  ist  es  unumgänglich  nötfaig  zu 
entscheiden,  ob  die  Psychose  wirklich  durch  Atropin  hervor- 
gernfen  ist,  oder  ob  das  letztere  dabei  ganz  ausser  Frage 
kommt?  Aliein  noch  wichtiger  ist  die  forensHch-psychiatrische 
Bedentang  der  Atropin-Psychoae  bei  Simulationen.  Der  Ver- 
breeber,  welcher  eine  solche  ffir  ihn  günstige  Wirkung  des 
Atropias  kennt,  kann  im  nOthigeo  Augenblicke  —  im  Momente 
der  Besichtigung  oder  der  Prüfung  —  eine  gehörige  Dosis 
Atropin  anwenden  und  so  ein  vollständiges  Bild  von  Psychose 
zeigest.  Jeder  Arat  hält  die  darauf  eintretenden  Erscheinungen 
fOr  Psychose  —  und  er  kann  sie  auch  fUr  nichts  anderes 
halten,  da  sie  alle  Momente  der  Psychose  in  sich  begreifen. 
Dasselbe  kann  jeder  Conseribirte,  dienende  Soldat  n.  s.  w.  thnn. 
IGt  einem  Worte  —  in  allen  Fällen,  wo  eine  Simulation  von 
Psychose  nSthig  ist,  ist  dasselbe  Mittel,  zu  welchem  ein  Jeder 
greifen  kann,  —  die  Anwendung  von  Atropin. 

Wir  haben  schon  bemerkt,  dass  das  Bild  der  Atropin- 
Paychose  vollstätidig  der  Anfangsperiode  von  Manie  ähnelt 
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allein  Angesichts  des  ObeDerwähnten  wäre  es  eehr  wOnacbeDS- 
wertb,  die  Falle  von  Atropin- Vergiftung  von  den  FMIen  reiner 
Psychose  zn  unterscheiden.  WUnacbenswerth,  solche  Symptome 
aufzufinden,  nach  welchen  wir  Atropin-Psycbose  immer  ron 
den  Anfingen  reiner  Manie  unterscheiden  könnten. 

Die  Lösung  dieser  Frage  verlangt  sehr  zahlreiche  und 
sehr  genaue  Beobachtungen.  Leider  weist  die  Literatur  solche 
bis  jetzt  nicht  in  gehöriger  Anzahl  auf.  Wir  entscbllesaen  ans 
daher,  die  von  uns  bemerkten  besonderen  Anzeichen  mitzo- 
theilen,  indem  wir  dabei  der  aufrichtigen  und  angenehmen 
Hoffnung  sind,  dasB  unsere  hochgeehrten  Herren  Coll^;en  in 
der  Zukunft  das,  was  wir  Qbersehen  haben,  gütigst  vervoll- 
ständigen and  nnaere  Fehler  verbessern  werden.  Wir  werden 
nur  auf  das  hinweisen,  was  wir  in  nneerem  Falle  bemerkt 
haben. 

I)  Vor  allen  Dingen  sollte  man  erwarten,  daas  bei  einer 
Atropin- Vergiftung  allgemeine  Anzeichen  einer  solchen  da  sein 
würden:  Trockenheit  der  Zunge  und  Kehle,  Durst,  Kratzen 
im  Halse,  Spasmus  in  der  Kehle  beim  Trinken  und  Spasmus 
der  Gurgel,  allgemeines  Prickeln,  Anomalieen  in  der  Ham- 
absonderung  u.  s.  w.  In  dem  von  uns  beobachtetea  Falle  haben 
wir  von  alledem  nichts  bemerkt  Weder  zu  Anfang  der  Krank- 
heit, bis  zum  Eintritt  des  Kranken  in  das  Kasan'scbe  Kreis- 
Lazareth,  noch  in  den  ersten  Tagen  des  Aufenthalts  daselbst, 
d.  h.  in  dem  Acme  der  Krankheit  wurden  diese  somatischen 
Anzeichen  einer  Vergiftung  beobachtet,  obgleich  ieh  meine  be- 
sondere Aufmerksamkeit  darauf  richtete.  DafDr  trat  aber  im 
weiteren  Veriauf  eine  Erscheinung  auf,  welche  verdient  weiter 
beobachtetet  zu  werden.  Diese  Erscheinung  ist  folgende:  Von 
der  Zeit  an,  wo  der  Kranke  begann  Morphium  einzunehmen, 
zeigte  sieh  bei  ihm  Trockenheit  der  Zange  und  Kehle,  ausser- 
dem einmal  Sohw&cbnng  der  Sphinkleren  des  Darmkanals. 
Interessant  und  wichtig  ist  es  nun  zu  wissen,  ob  eine  solebe 
Erscheinung  beständig  ist  oder  hier  nur  zui^lig  eintrat  I«t 
sie  beständig,  so  kann  sie  als  wichtige  Grundlage  ftlr  die 
Unterscheidung  Atropiner  Psychose  von  der  gewöhnlichen  die- 
nen. Interessant  ist  dabei  die  Reihenfolge  des  Auftretens  der 
betreffenden  Erscheinungent  Trockeuheit  der  Zunge  und  Kehle 
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treten  nieht  zu  Anfaag  der  Psychose  ein,  wie  man  es  hätte 
erwarten  sollen,  sondern  nach  der  Einnahme  von  Morphium. 

2)  AIb  zweites  wichtiges  Unterscheidungsmittel  kann  man 
dann  die  Pupille  anseben.  Leider  konnten  in  unserem  Falle 
teine  Beobachtungen  darüber  gemacht  werden,  weil  die  Pu- 
pillen in  beiden  Äugten  zu  sehr  verdorben  waren. 

ä)  Puln.  Von  Beginn  des  Eintritts  des  Kranken  in  das 
Lazareth  and  im  Laufe  der  ersten  drei  Tage,  war  der  Puls  96 
in  der  Minute,  einen  Tag  90,  drei  Tage  88,  einen  Tag  80  und 
dann  die  anderen  Tage  7G  in  der  Minute.  Er  war  also  zu 
Anfang  sohnell,  danu  fiel  er  entsprechend  der  Absohwächung 
der  Psychose  stufenweise  und  erreichte  zuletzt  mit  Auf  bitren 
derselben  die  Norm,  auf  welcher  er  sich  erhielt,  so  lange  der 
Kranke  im  Lazaretb  war.  Hierzu  kommt,  dass  während  der 
ganzen  Zeit  die  Klirpertemperatur  unverändert  und  also  auch 
ohne  Einfluss  auf  den  Puls  war  —  d.  h.  der  Puls  befand  sich 
lediglich  unter  dem  EinSnsse  des  Atropins. 

4)  In  dem  Bilde  der  Psychose  selbst  tiberraschen  uns: 
die  fortwährende  Beweglichkeit  der  Erscheinungen  und  das 
Ahwechseln  der  einen  Bilder  durch  andere.  Bei  Alkoholver- 
giftung (Delirium  tremens)  ist  dieselbe  Eigenheit  der  Pban- 
tseieen  zu  bemerken  —  sie  ist  also  beiden  Arten  von  Ver- 
giftung eigen  —  der  Unterschied  besteht  nur  darin,  dass  beim 
Delirium  tremens  die  Gegenstande  der  Erscheinungen  klein 
»ind  —  Käfer,  Fliegen  u,  a.  w.  —  während  bei  der  Atropinver- 
gifluDg  die  erblickten  Gegenstände  von  grandiosem  Um- 
fange sind, 

5)  Als  noch  eharakteristiscber  können  wir  aber  das  Gran- 
diose und  Erhabene  der  Erscheinungen  und  Phantasieen  an- 
seben. Mir  scheint,  dass  dieses  nichts  weniger  als  zufällig, 
sondern  im  Gegentbeil  etwas  mehr  oder  weniger  Beständiges 
und  Cbarakterietiscbes  ist.  Man  kann  annehmen,  dass  ihm  ein 
besonderer  Zustand  der  Sensibilität  des  Nervensystems  bei  Ver- 
giftung mit  Ätropin  zu  Grunde  liegt.  Bekannt  ist,  dass  bei 
stärkerem  Gebrauche  von  Atropin  die  Gegenstände  Einem  von 
grösserem  Umfange  erscheinen:  so  erscheint  z.  B.  ein  Blutegel 
eine  Schlange  zu  sein  (Herr  LaschketcUtch).  Es  ist  sehr  natür- 
lich anzunehmen,  dass,  wenn  die  Empfindungen  von  aussen 
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her  eineo  grandioBeii  Haaesstab  aDDebmen,  die  anbjectiren  Em- 
pfiDduDgen  und  Hallucinationen  Aebnlicbes  darbieten. 

6)  Noch  eine  firBcbeionng  tritt  bei  der  Ätropin-PejcboBe 
äusserst  atarli  hervor  —  nämlich  die  Realieation  abatracter  Be- 
griffe durch  Bilder  und  Figuren.  Der  Kranke  sieht  „den  Baam 
des  Lebens",  „die  Erkenntniss  des  Guten  und  BSsen",  „den 
Segen  Gottes",  „Hallelujah"  u.  s.  w.  In  anderen  Fällen  durfte 
wohl  kaum  eine  derartige  Realisation  abstracter  BegrifTe  in 
Form  von  Gestalten,  und  dazu  noch  ein  besonderes  Streben  zo 
derselben,  rorhanden  sein.  War  das  ein  Ding  der  Indiridaali- 
tät,  oder  wird  es  eine  allgemeine  Erscbeinong  ftlr  Atropin-Psy- 
chose  sein  —  das  werden  weitere  Beobachtungen  und  Unter- 
aucbungen  zeigen. 

7)  HallaeiDatioD  des  Gefühls  —  wenn  wir  den  Umstand 
in  Betracht  ziehen,  dass  bei  Atropiu -Vergiftung  gewöhnlich 
ein  Prickeln  der  Haut  da  ist,  welches  bei  Psychose  leicht  in 
Illusionen  und  Hallacioationeo  des  GefUhls  Übergehen  kann. 

8)  Zu  alle  dem  kaoo  man  noch  hinzufügen,  dass  die  Psy- 
chose unter  dem  Einflüsse  von  Morphium  und  warmen  Wann«! 
ausserordentlich  abnimmt.  MatQrlicb  mtlssen  die  Dosen  Ton 
Morphium  mehr  oder  minder  energisch  sein,  da  es  in  diesem 
Falle  als  Gegengift  gebraucht  wird. 

Endlich  kann  die  Schnelligkeit,  mit  der  die  Psychose  ver- 
läuft, der  akute,  schnelle  Charakter  derselben,  ein  Mittel  zur 
Feststellung  der  Psychose  sein,  da  die  gewSbnlicben  Fälle  von 
Manie  niemals  so  schnell  verlaufen. 

Man  darf  nicht  ans  dem  Auge  lassen,  dass  in  Beziehung  zum 
Atropin  eine  eben  solche  Idiosynkrasie  existiren  kann,  wie  in 
Beuehnng  zn  einigen  Alkaloiden  und  anderen  Stoffen.  In  nn- 
serem  Falle  verdient  der  Umstand  Beachtung,  dass  die  Psy- 
oboee  bei  einem  Trinker  auftrat,  da  der  Kranke  eine  Zeit  lang 
sehr  viel  Branntwein  getrunken  hatte.  Interessant  ist  es,  zn 
erfahren,  fttr  den  Ophthalmologen  wie  fttr  den  Psychiater,  wie 
Atropin  sich  den  Säufern  gegenüber  verhält.  Bekannt  ist  das 
Factum,  dass  ein  Säufer,  in  der  Periode  des  starken  Trunkes, 
schon  von  1—2  Gläschen  schwachen  Branntweins  betrunken 
wird.  Ebenso  ist  es  bekannt,  dass  Chloroform  Säufern  gegen- 
über sich  anders  verhält  als  Niobttrinkem  gegenüber.     So  ist 
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es  mdglicb,  dass  ancb  Atropin  auf  Säufer  anders  wirkt  als  auf 
Nichttrinker. 

Dieser  Fall  zeigt  uns  anscbaulicb,  dass  wir  Mittel  in  Händen 
bäben,  nach  Willkttr  Psychose  beirorzurufen  und  folglich  will- 
kllrlicb  Veränderungen  in  der  Sphäre  der  geistigen  Fähigkeiten 
herrorzumfen.  Endlich  halte  ich  es  för  eine  angenehme  Pflicht, 
meinem  Freunde,  dem  Director  des  Ereis-Lazareths  Prof.  A. 
ü.  Frese,  fOr  seine  beständige  Bereitwilligkeit,  mir  in  allen  meinen 
wisBenscbaf^licbeD  Beschäftigungen  im  Kreis-Lazareth  mit  Rath 
und  That  beizustehen ,  meinen  aufrichtigstea  Dank  auszu- 
sprechen. 
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Ein  Gutacbten  ttber  ZurechnungsRihigkeit '). 

Vorbemerkn  Dgen.  Am  28.  Uki  1878  nurds  in  der  Nlhs  de«  DotTm 
Eilte  bai  Äbldeo  in  einem  Waaiergraben  die  Leiche  eine«  Beahyabrigen 
Knaben  aargefiiDdeD ,  an  welcher  die  nnsweldentigen  Spuren  einer  EnDOr- 
duDg  durch  fremde  Hand  oacbweiebar  waren.  Tertcbiedene  Baatabeohllr- 
hiDgen  und  ein  Soboitl  «n  dem  Nacken  lieseen  keinen  Zweifel  darflber. 

Der  Verdacht  betreffs  des  Mordes  fiel  sofort  anf  die  Sohwetler  des  ge- 
tBdteteii  Knaben,   Marie  Dierka,   welche   in    der  Näba   ihrer  Heimftth  Kita 

Sie  war  des  Tagte  iDTor  in  Ahlden  geweaen,  wo  eie  vor  denn  Politei- 
gericbt  wegen  einee  Diebstahl*  an  einer  Qeffingniaastrafe  Ton  3  Tagen  vor* 
Drlheilt  worden  war. 

Bei  der  Rflckkehr  Ton  Abiden  nach  ihren  Dienstherm  (in  Prankenfeld) 
batte  aie  ibre  Matter  In  Eilte  beencht  nnd  nahm  aodaiin,  dea  Nachmittags, 
ihren  kleinen  Brader  mit  eicb,  indem  derselbe  aie  eine  Streoke  Wegea  be- 
gleiten wollte. 

Marie  Dierka  warde  aofort  am  28.  Mai  verhafIBt  und  gab  folgende  Ana- 
aage  an  Protoooll: 

leb  will  gestehen,  daee  icb  an  dem  Tode  meines  Bruder«  achnld  bin. 
Ala  lob  gestern  Nachmittag  —  ich  war  gestern  Vormittag  in  Abldeo  vor 
dem  SehBfibDgericht,  wo  ich  wegen  Diebilahle  tu  3  Tagen .QefIngDiaa  Ter- 
artheilt  worden  bin  —  vom  Banse  meiner  Matter  in  Eilte  wieder  nach 
Frankenfeld  gehen  wollte,  begleitete  mich  mein  Brnder.  Er  sagte,  er  wolla 
nach  dem  Poggenmoor,  nm  aiob  Blnmen  au  pBScken.  loh  ging  mit  Ihn 
flher  ein  AckeritOck  bi«  an  den  Abaagsgraben,  Ala  siob  mein  Brader  hier 
am  Graben  bflckte,  um  Blnmen  au  pflOcken,  eliese  icb  ihn,  dess  er  mit  deoi 
Kopfe  Toran«  in'«  Waeaer  fiel.  Icb  hin  dann  von  der  Stelle,  wo  diesea  ge- 
aebah,  sofort  weggegangen,  ohne  mich  nm  meinen  Brnder  weiter  an  be- 
kftmmem.   Wann,  wie  Sie  mir  aagen,  an  dem  ESrper  meine*  Brnder*  Sptirea 


')    Vorgelr.  in   der  13.  Vers,  der  Irrenlrate  Niederaaobaen«   tind  Weal- 
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▼OD  BIdI  and  Ter1<itiaQg«n  la  lebsn  sind,  BO  waias  iofa  nicht  wobsr  6itte 
rfihtBn.  Ich  bin  an  diesan  Yarlctinngeii  nnsehuldig.  teh  bibo  gaatem,  ini 
Zeit  der  Tbat,  ksio  Ueaaer  oder  aonatigM  aobarfea  Inatrnment  bai  mir  ge> 
habt.  Ich  waJM  niaht,  wie  ich  daen  gekommen  bin,  meinen  Binder  in  da« 
W«Mer  tn  atfinen,  ich  hatte  mich  wegen  meinet  Vvrnrtheiliing  ao  gelrgart 
and  gegrflmt,  daoa  ich  heftige  Kopfacbmereeo  bekommen  hatte  mtd  in  Folge 
deaaen  niofal  wnaate,  waa  ich  that 

Haebdem  Uarie  Dlerka  an>  30.  Uai  aieb  in  gan«  ähnlicher  Weiae  an 
Protocoll  erklirt  hatte,  lieaa  aie  sieh  am  2.  Jnni  durch  den  Gerichtsdiener 
sn  einem  Varböre  melden  nnd  aagte  aaa:  der  Dienalkneoht  Dietrich  Hogrefe 
bat  aeit  dam  Terfloaaenen  Jahre  ein  VerbKilniM  mit  mir  nnd  hat  mioh  im 
letateo  Winter  beinabe  jeden  Abend  beaucht.  Faat  bei  jader  Znaammen- 
knnft  mit  ihm  Inaaerte  Hogrefe,  ea  wftre  doch  gnt,  wenn  wir  meinen  Bruder 
aat  die  Seite  bringen  kSonlen,  dann  bekäme  ich  die  von  meinem  Tater 
berrtbrende  Stelle  nnd  er  kCnna  mich'  dann  heirathen.  Hogrefe  apraoh 
immer  daTon,  ich  mflaae  meinen  Brader  in  daa  Waaaer  atOrien,  beaeiobDeta  ' 
mir  auch  den  Graben  an  der  Qoaeweide  ali  hieran  paiaand;  ar  aa^te:  nament- 
lieb  da,  wo  die  hohen  Blnme  aUlnden,  aei  der  Graben  tiaf  genug.  Ala  ich 
•m  Montag  Uorgan  nach  Ahldeo  anm  Gerichte  ging,  traf  ich  Hogrere  an 
der  LandalraBaa.  Er  sagte,  er  wSre  an  dem  Oraben  der  Goaeweide  ge- 
waaen,  der  wäre  tief  genug;  ich  müaae  beule  meinen  Bruder  dort  binbringeo 
Dod  ihn  In  daa  Waaaer  atoaaeo.  Am  Abend  wQrde  et  hingehen  and  naob- 
aiben,  ob  ich  es  getban  hätte.  Wenn  ioh  ea  nicht  getban  hStte,  mOase  et 
aalbst  «eben,  wie  er  es  tban  könne,  denn  weg  mdase  et. 

Sie  fQgte  dieaer  Anasage  noch  hinan,  daaa  Hogrefe  ihren  Bruder  anob 
wahrscbeinliohmitdemMaaaeraaraohnitteD  habe  umihnnoch*olleDdaantOdleti. 

Anf  diese  Aussage  bin  wurde  eine  Unieranohnng  gegen  den  jungen 
Haon  eingalaitet;  ea  atellle  sieb  dabei  heran«,  dMS  alle  Angaben  der  Uarie 
Dierka  in  dieaer  Beiiehung  vollatilDdig  erfunden  waren  and  keine  Spar  toh 
Wahrheit  enthielten.  Dar  jnnge  Hogrefe  hatte  kein  nftheres  VerhUtniss  mit 
ihr  gehabt  und  wurde  durch  flhereinslimmende  Anaaagen  der  Zengen  von 
jedem  Teidaobte  gereinigt,  irgend  dne  Bealehong  aa  der  TOdtnog  dea 
Knaben  gehabt  an  haben. 

In  spiteren  TerhÖren  gestand  Maria  Dietbs  ein,  daaa  sie  ihren  Bradei 
gewaltsam  Im  Wasser  niedergehalten  und  ihn  aaob  mit  einem  Ueiaer  rei^ 
wnndet  habe. 

Uarie  Dierka  hatte  schon  im  Tothergehenden  Jahre  im  Terdaohle  der 
ficandstiflang  geatanden,  als  am  13.  Not.  nnd  11.  Dec.  1877,  also  kura  nach 
einander,  die  WobnbBuaer  ihrer  damaligen  Dieoalherten  abgebrannt  waren. 
Die  eingeleitete  Untersachung  ergab  aber  keine  beatimmten  Anbalta punkte. 

Endlich  war  tiacbtrigllch   der  Verdacht  erwaobt,    daaa   dieselbe   acboD 
Tor  llngerer  Zeit   (vor  ihret  CooHrmation)  ein  Kind,    welohea    ihrer  O' 
an*ertraut  war,  in  einen  Bronnen   geworfen    nnd  so  getCdtet  habe. 
BeatimmIM  liesa  siofa  aber  datDbei  niabt  featatollan. 
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Aoi  äea  ZaagsD aussage a  eigab  sich,  daas  Marie  Dicrki  Mit  ihrem  13. 
oder  lä:  Lebonajabre  an  epilaptiachen  Krftmpren  gelittaa  bat  und  daat  mit 
diesen  KrAmpfen  AofregDiigtiaitande  rerbaadsii  waren,  welehe  aU  manla- 
kaliiche  anaasebeo  waren.  Solche  mantakaliichB  Erregnogen  sollea  ganaa 
Tage,  ja  einmal  BOgar  14  Tage  langangedanort  haben.  Darob  dtoae  Zengen- 
aoBsagan  wurden  natSrlieherneiie  Zweifel  beCreSt  der  ZareohnuDgaFähigkelt 
der  QenanDten  erweckt.  Da  die  AratliobeD  Dithslle  in  dieiai  Beciehnng 
nicfal  gana  abereiastioiroteii,  «o  wurde  beaabloBaen,  Marie  Dieiks  an  oiberer 
Beobaohtang  und  Beartbeilnng  der  Irrenaoiialt  in  Hildeaheim  cn  Übergaben, 
Dia  Beinltals  dieaer  Beobaohtang  nnd  die  nkbere  Beleaehtaag  der  hier  ein- 
«chlagendan  VerhältDiats  aind  in  dem  Dacbstebenden  Gntaohlen  niedergelegt. 
Hildeaheim,  deo  II.  Febraar  1879. 

Dia  UntarBaohnn<;igefangeDe  Marie  Dierka  aas  Eule,  Amta  Ahlden,  iat 
am  26.  Sept.  v.  J.  der  hiesigen  Beil-  and  Pflegeanatalt  fibergaben  ond  dem 
Dntereeichaeten  iat  der  Auftrag  ertheilt  worden,  durch  längere  Beobacbtnng 
'  den  QeisteseuBtand  der  Genanntan  featins teilen.  Dieselbe  wurde  bei  Tag 
und  Nacht  sorgHiltig  Qberwacht  nnd  ich  beebte  mich  in  dem  Naohetebenden 
die  ReBultale  meiner  Untersuchungen  ergebanat  Torinlagen. 

Marie  Dierks  ist  den  9.  Dec.  1861  in  Eilte  geboren.  Bir  Tater  war 
dem  Tranke  ergeben  nnd  der  Bruder  ifarea  Täters  aoll  epileptlseb  gewesen 
aeio.  Sie  aeigta  aine  geringe  geiatige  Bntwickelung  nach  dem  Zeagnita 
ihrei  Lebren  und  ibre»  Qeietliohen,  aowie  einen  sehr  niedrigen  moraüachen 
nnd  religioaen  Standpankt.  Schon  in  dar  Schale  soll  sie  „nieht  ganf  ehr* 
lieh"  gewesen  aein. 

Tor  ihrer  ConArmation  diente  sie  eine  Zeit  lang  bei  dem  Oaatwirthe 
Brade  und  ea  entataud  damala  oder  apSter  dar  Tardaoht,  daes  sie  das  awei* 
jlbrige  Kind  deaaelben  in  einen  Brunnen  geworfen  habe.  Am  12.  Kor.  1877 
und  11.  Deo.  1877  brannten  die  Wohnungen  ihrer  Dien*tben«n  (Hamhreek 
und  Bipke)  ah,  wobei  der  Terdacht  entatand,  data  Marie  Dierka  daa  Feuer 
angelegt  habe,  Jedoch  hat  die  UnterauchuDg  niobta  Beelimrotea  naohgawieaeo. 
Am  S7.  Mai  1878  hat  Harte  Dierks,  nachdem  sie  an  dieaem  Tage  von  dem 
SebCffengericht  in  Ahlden  wegen  Diebatabla  la  einer  dreitägigen  Oeßngnias- 
atrafe  verurtbeilt  worden  war,  ihren  Bmder,  ein  Kind  ron  6  Jahren,  er- 
mordet, indem  de  ihn  In  einen  Waaaergrahen  warf,  ihn  darin  gewaltsam 
niederhielt  und  ihm  einen  Schnitt  mit  dem  Hesser  In  den  Naefcen  bei- 
brachte. Nach  ihrer  TerhaTtung  bekannte  sie  sich  sofort  an  dem  Horde, 
gab  aber  die  einaelnen  Umstlnde  deaaelben  unwahr  an,  Sie  bebaoptete  den 
Knaben  in  das  Waasar  geitoasen  sn  haben  nnd  aodann  fortgelanfen  an  sein, 
erat  tpSter  rlnmte  sie  ein,  dass  sie  den  Knaheo  im  Wasaer  niedergehalten 
bebe  nnd  endlich  gab  sie  anoh  an,  dass  sie  ihn  mit  einem  Hesser  Ter- 
wondet  habe.  Tor  dam  letalen  QeaUndnisa  svohle  aie  einen  jungen  Mann, 
Hogrefe,  als  ihren  Mitschuldigen  darauatallan,  indem  aia  auaaagte,  daaa  der- 
selbe aie  au  dem  Terbreoben  verleitet  habe  nnd  awar  in  der  Waiae,  dass 
er  ibr  vorgestellt  baha,  durch  den  Tod  des  Knaben  wfirde  sie  die  Brhin  ihm 
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TitarliebeD  Bolva  werdsD,  wodqrob  ihr«  Heirath  mit  ihm  ermögliabl  wllrd«. 
Dia  DnUraDObaDg  ergib  kaiDu  ADhaliapnakte  lär  diese  Ansebaldigaag,  in- 
dam  der  gesaante  jange  Mano  in  keiner  nSheren  Beaiebaug  ta  ihr  ge- 
•taadeD  aa  haben  acbeint,  jedenfalla  abat  aioh  ihre  beBtiinmten  Aogahen  in 
dieaat  Beaiehang  «la  unwahr  erwieien  baben.  Da  sich  im  Laufe  dar  Unter- 
aDobong  heraiiMlellle,  da«s  Marie  Dierka  aeit  lingerer  Zeit  an  eigeDthQin- 
lioheD  NerTanioßllen  gelitten  hatte,  »o.ararde  dieser  Paukt  bei  der  Zangen- 
Temebmang  eiogeheod  berüeksiohtigt  und  es  stellte  sich  herans,  dasa  die 
Genannte  etwa  seit  ibrem  12.  Lebaonjahre  periodisch  an  krampfartigso  Zu- 
■tinden  gelitten  hat.  Der  Zeuge  Hambroak  giabt  an,  dass  Marie  Dierka, 
ala  sie  bei  ihm  diente,  3  Ual  ihren  Zufall  bekommen  habe.  Sie  sei  b»- 
wtisstloa  geworden ,  indem  sie  einen  Sohrei  anagestosaen  habe.  Sie  bähe 
mit  Binden  und  FSaaen  nm  sieb  geichlageo  und  Alles  aarriiaen ,  was  ihr 
DDter  die  Finger  kam.  Wenn  aia  dann  wieder  lum  Bewnastsein  gekommen 
aal,  habe  sie  nicht  gewuait,  was  aie  gelban  hatte.  Dieser  Znaland  habe 
oft  Ton  Morgens  bis  Abends  gedauert.  Die  Mntter  der  Marie  Dierka,  Wittwe 
DIerk«,  deponirt,  dass  ihre  Tochter  ein  Jahr  vor  ihrer  ConBrmatlon  Krlmpfe 
bekommen  habe.  In  diesen  Annllen  sei  sie  TOllig  Ton  Sinnen  and  be- 
«Dastlos  gewasen  and  habe  nacbher  niobt  gewusat,  waa  Torgefallen  sei. 
Einmal  hätten  aia  geglaubt,  sie  sei  toll,  weil  sie  sich  in  die  Hand  g«- 
biaaen  habe. 

Der  Zeage  Bodewald,  Voimand  der  Marie  Dierks,  sagt  ans,  data  dis 
Genannte  öflera  Krlmpfe  gehabt  habe.  Im  Torigen  Sommer  (1S77)  habe 
Hie  einmal  mehrere  Wochen  lang  derart  gelitten.  In  den  ersten  Tageo  habe 
sie  mit  gaschloesenan  Aagea  gelegen,  nachher  habe  sie  mit  Terdrebten  Aagen 
im  Zimmer  getobt;  wenn  man  sie  habe  fealballen  wollen,  habe  sie  sich  gegen 
ihre.  Dmgebang  gewendet  and  habe  sieh  in  die  Binde  beisien  wollen. 
Dieia*  habe  damala  wohl  14  Tage  gedauert,  weshalb  auch  ihre  Matter  oaob  - 
Breman  gegangen  sei,  am  von  Dr.  B.  Arsneien  sd  holen.  Später  lossert 
dieser  Zeoge  noch,  daM  die  Genanote  naob  einem  lolcben  Anfall  geftasssrt 
habe,  dMS  ein  Mann  dageweaen  sei,  der  ihr  den  Kopf  habe  abbaoken  wollen 
und  von  ihrer  Matter  habe  sie  geituaert,  „die  brauoha  ja  nicht  immer  soloh« 
Gesichter  an  machen".  Solche  Beden  habe  aie  mehrfach  nach  einam  Anfall 
geffibrt. 

Der  Lehrer  Mejer  beeeugt,  dass  et  die  Clenannte  einmal  in  ibrem 
krankhaften  Zaslande  gesehen  habe,  er  sagt:  „aie  riss  sich  das  Zsag  Tom 
L«ba,  risa  sieh  fn  die  Haare  und  biss  siob  in's  Zeug".  Die  Genannte  habe 
wegen  dieser  AnfMle  einige  Zeit  die. Schule  versaamt;  man  habe  gesagt,  sie 
habe  die  „Tollwoth",  weil  sie  immer  beissen  wollte. 

Die  Zeugin  Brada  sprieht  ebenfalls  tod  den  Krftmpfeo  der  Ge- 
Dannten. 

Die  Ehefrau  Hambroak  will  dis  EMmpfanfälle  der  Genanr' 
sehen  haben.     „Sie  lachte  dabei  kari  anf.   Bei  hinten  über, 
FBase  an  sieh  nnd  lobte  dann,  indem  sie  mit  Blöden  und  Ff 
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meio«r  Heinnag  o«cb  war  sie  «ofort  ohne  Beitnunug,  »eiiD  sie  Bolcheo 
Anfall  bekam.* 

SanitStBratfa  Dr.  H,  sab  ein«D  Anfall  der  GeDaantsn,  wobei  er  toU- 
■tftiidigo  Bewoutlosigkeit  nicbt  coDStaCiren  konnte  SpKIer  im  Oefängniss 
Bah  er  Harte  Dietks  naob  einem  Aofall  mbig  scblafend.  Der  damalige 
Znitand  babe  den  Eindruck  der  SimnUtion  auf  ibn  gemaobt. 

Der  Qeadarm  Klibbe  beobachtete  bei  dem  Tranaporte  der  Marie  Dierfc« 
einen  Krampfanfall.  Sie  fiel  plStilieh  rltoklinge  nieder,  sagt  er  bqb,  nnd 
lag  einige  Uinaten  regungslos  da;  dann  fing  sie  pISteltcb  an  in  winseln, 
■u  achreien  nnd  allerband  Belegungen  za  macben,  aie  aerriss  sich  die  Klei- 
dungastfloke,  wollte  sich  in  die  Finger  und  Hände  beEsaen  nnd  cltterte  am 
ganaen  Leihe  and  wand  sich  am  Boden.  Dieser  Znstand  danerto  wohl 
3  Standen,  dann  verfiel  aie  in  einen  ruhigen  Schlaf, 

Der  Oerichttidieaer  Rahe  sah  die  Qenannte  in  einem  ,niattan  Znatande' 
aat  dem  Fassboden  ihrer  Zelle  sitaen,  dessen  Ehefran  hat  dieeelbe  in  ihren 
Krampfanfllllen  gesehen ;  sie  habe  in  ,, krampfartigen  Znokungen"  gelegen, 
schien  der  Zengin  aber  tu  SbertreibeD. 

Zeuge  Spricke  sah  die  Qenannte  bei  dem  Kartoffel  hacken  mit  einem 
„kleinen  Laut"  niederfallen  nnd  eine  Zeit  lang  am  Bodbn  liegen. 

Der  OefangenwNrter.  Hühner  in  Celle  sab  Harie  Dierka  in  dem  UntM'- 
süChnngsgefAngniaa  in  Celle  sich  auf  der  Erde  herumwKIien ,  als  ob  aia 
Kr&mpfe  bAtte.  „Sie  stellte  eich  dabei",  deponirt  er,  „aaf  den  Eopr,  scblog 
mit  den  Beinen  in  der  Luft  herani  nud  warf  sich  auf  das  Qeeicht,"  Aneb 
In  dem  bieaigen  UntersaobuDgsgefllagniss  will  die  Ehefran  des  QefiJDgnisa- 
anfsehen    Srollmann   die  Genannte   in   einem   übnlichen   Znatande   gesehen 

Was  die  Analobten  der  Zengen  Aber  die  Znreebnnngaflhigkeit  der 
Uarie  Dierkn,  abgeseben  Ton  ihren  KrampfanfXlIen,  betrifft,'  so  labeint  keiner 
der  Zengen  an  derselben  in  aweifeln. 

Tod  den  Aertten  nimmt  SanitStsrath  Dr.  B.  ebenfalls  Zttreobnnngs- 
nbigkeit,  wahrend  Sanititsratb  Dr.  M.  sich  sehr  entschieden  für  Dnaureeb- 
nnngafflhigksit  anaspricht,  dagegen  Dr.  von  M.  erklftrt,  daaa  er  aioh  nacb 
Lage  der  Sache  noch  kein  haalimmtes  Urtheil  bierflher  bilden  kSnne. 

Da  nach  dieser  Sachlage  die  ZnreobniingsfShigkeit  der  Uarie  Dierka 
iweifelbaft  erschien,  so  wnrde  dieselbe  am  26.  Sept  v.  J,  der  bieaigen  An- 
stalt au  näherer  Beobaehtnng  dberwiesen. 

Marie  Dierks  ist  Ton  kleiner,  nntersetater  Statnr,  hat  rSthlioh  blondes 
Haar  nnd  hellgraae  Angen.  Ihre  GeaichtasOge  sind  nnentwiokelt  nnd  asogsD 
Ton  geringer  geiitiger  Beflthignng.  Ihre  kSrporlicbe  Qeaandbeit  ist  im  All* 
gemeinen  gut,  jedoob  klagt  sie  Cfiers  Ober  Eopfscbmeraen  und  ihre  Hen- 
strnation  iit  nicbt  regelmässig.  Einige  Tsge  litt  sie  wAbrend  ihres  hiesigen 
Aafentbalts  an  einem  Frieselaotachlag,  womit  geringe  YerdannugtatOnngen 
verbanden  waren. 

Ihr«  geistige  Bntwickeinng  teigt  sich  in  Jeder  Weite  lebr  niedrig  at** 
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heDd.  Sie  ipricfat  fast  onr  plftttdenlscb.  In  daa  UnferricbtulnDdan,  walob« 
iD  der  Aoitalt  erlheilt  werdeo,  so  welohMi  lia  theilDabm,  seigte  sie  im 
Leaen,  Sobreibea  nad  Beoboen  ein«  hOobst  mangdbafte  Aasbildnog. 

Id  gamflUiliaher  Besiahnog  leigta  sie  groiM  Kälte  und  Gleicbgfiltigkeit 
in  BeiiBhuDg  auf  Andere  and  groue  Seiabarkeit  in  Beiiebnog  auf  ibie 
eigene  ParaoD.  Sie  betbatigt  keine  Baue  hinaicbtlicb  des  toh  ibr  einge- 
standeneD  Terbrecbena  und  äasaert  keine  Neignng  mit  ihrer  Matter  and 
Sebweater  in  Terbindnng  an  traten.  Einmal  Hnsaerta  sie  in  dieaer  Besiebnog, 
es  wäre  am  besten,  wenn  sie  beide  (ihre  Hntler  und  Scbweitar)  todt  wftren  und 
•i«  aelbat  aucb.  Beaonders  im  Anfange  ibrea  bieaigen  AnfeDtballes  AoeaeiU 
sie  hlufig,  dasa  aie  aicb  deo  Tod  wfinacbe  und  erkllrte  einmal  einer  an- 
deren Kranken,  ea  wJIre  aebr  leicbt  aicb  nm  das  Leben  an  bringen;  man 
braucbe  sieb  nnr  einen  Bindfaden  nm  dan  Hala  an  legen  nnd  denaelben 
fest  inauiieben.  Sie  soblng  aicb  oft  seibat  in  das  Qeaiobl  nnd  an  den  Kopf 
und  sagte,  wenn  man  ais  fragte,  warum  aie  dieses  Ibne,  „loh  bin  so  Ärger- 
lich'. Bowohl  bai  dam  Unterriohte  als  bei  eingshanderen  Frageo  aeigte  sie 
fielFach  Seiabarkeit  und  Trota  und  äniaerte  oft  nachber:  „was  branobt  der 
Kerl  mich  tti  fragen".  Sie  gab  dabei  anch  oft  abaicblliob  falaobe  Ant- 
worten, wie  es  scbeini,  ans  Trota.  ' Bo  antwortete  aie  mir  einmal  aof  die 
Frage,  wie  ticI  2  mal  2  sei:  5  und  aof  die  Frage  wie  viel  2  mal  10  —A 
19,  wlbrent^sie  spSter  diese  Fragen  ricbcig  beantwortete. 

Deber  das  von  ibr  begangsne  Verbraoben  sprach  sie  sieb  sehr  ver- 
Bohiedenarlig  nnd  oft  mit  abaichtlieber  Verscbweignug  der  Wahrheit  ans. 
Oft  antwortete  sie,  „leb  weiss  nicht",  wen»  man  sie  Qher  die  Ton  ibr  ein- 
gestandene  UmslAnde  des  von  ihr  hegangeneu  Mordes  fragte.  Weitergabende 
ZagestHndniase,  wie  dieselben  in  den  UnlersaobnngsaataTi  entbalteu  lind, 
hat  sie  nie  gamaoht.  lieber  die  Motive  des  Mordes  befragt,  antwortete  sie 
gewöhnlich :  „ich  war  firgerlioh",  anch  Hftara,  aie  habe  nicht  gewiisst,  was  sie 
getban  habe.  Ibr  genöhnlicbes  täglicbes  Benebman  bot  wenig  Anffalleudea 
dar.  Sie  spann,  half  auch  den  Wärterinnen  bei  dem  Beioigen  der  Zimmer  and 
Fenster,  spielte  des  Abends  aaweilen  Karten,  wobei  aie  aber  wenig  Geaebiok 
aeigte.  Was  die  krampfartigen  KrankbeitaaustAnde,  welche  in  den  Zeugen- 
anssagen  so  vielfach  hervorgehoben  werden,  betrifft,  so  konnten  wir  Monat« 
lang  niebla  Bestimmtes  darSber  conatatiren.  lo  der  ersten  Zeit  ihres  hie- 
sigen Anfenlhatte«  (am  7.  und  13.  October  f.  J.)  bemei^ten  di«  W&rterinueD 
Eweimal,  dass  Mario  Dierk»  des  Naohts  ans  ihrem  Bette  aafstand  nnd  im 
Zimmer  bin  und  herging.  Das  iweite  Mal  flflslert«  sie  dabei  nnTerstSnd- 
liche  Worte  und  machte  sich  an  ihren  Haaren  an  thnn.  Sie  lieas  sich  leiobt 
in  das  Bett  tu rdckb ringen  und  vareicbarle  des  anderen  Morgens,  dasa  sie 
Ton  ihrem  snSallflnden  Benehtneo  in  der  Nacht  nichts  wisse. 

Hieranf  wnrde   longa   niobts   mehr   bemerkt,   die  N&ohte   waren   inbtg 
und  anch  während  des  Tages  waren  keinerlei  Krank  hei  tserscbeionogen 
banden.    Es  musste  deshalb  die  Beobachtung  Ungar  ausgedehnt  wer 
dieses  an  Anfang  erforderlich  su  sein  schien.     Endlich  am  13.  nnd 
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uaar  d.  J.  wnrdaa  iwei  AnrHlla  beobaefatet,  «elab«  iah  nili«r  «ehildera  will. 
Am  13.  Jannar  wurds  Maris  Diorki  bei  der  MorgeiiTiait«  aHiaclien  9  Dod 
10  Uhr  von  mir  fiber  Einiges  befragt,  waa  »o  aicb  (ea  i>ar«D  Fragao  fibor  die 
Bintheilung  dea  Jahrea,  Monate,  Woohen  u.  dgi.)  aia  in  keiner  Weiae  nisoD 
konnte.  Bald  darauf  aber  lief  aia  aoBcbeinand  in  beßigam  Zorno  in  den 
Garten,  rannte  in  heftiger  Aofregang  bin  und  her,  wobei  sie  die  Worte 
Bnaatieaa:  „waa  braucht  man  mich  ta  fragen".  Sie  kniraohte  mit  den 
Zähnen,  daai  ihr  der  Sohaam  vor  dem  Uande  atand.  Sie  <rnrds  tod  3  Wir* 
terinuea  mit  MQhe  aaa  dem  Garten  lurBckgeholt  und  in  einer  Zelle  iaollrt, 
worauf  sie  sich  auf  den  Fussboden  legt«  nnd  noeb  einig«  Zeit  mit  den 
Zihnen  kniraohte  und  aufgeregt  ecbien.  '  Daa  BewoMtiein  war  bei  dteaem 
Anfalle  nicht  verach wunden,  achien  aber  in  gewiaaem  Qrade  rardunkelt  an 
sein.  Nachdem  diaaer  Erregangaanstand  naob  einigen  Standen  vorDber  war, 
kehrte  ihr  gewShnliohea  Anasehen  und  Verhalten  wieder  anrflek. 

Der  tweita  Anfall  wurde  am  26.  Jannar  beobachtet  nnd  awar  oho«  Jade 
Snasere  VeraDlatanng.  Marie  Dierk«  war  an  dieaem  Tage  «obon  von  Morgans 
an  etwas  leidend.  Sie  asa  fast  niohls  an  Hittag  nnd  klagte  Bber  Kopf- 
achmera  Etwa  nm  4  Ubr  NachmiCtaga  entfernte  sie  aicb  aas  dem  gemein- 
samen Wohnraum,  wo  sie  mit  andereti  Kranken  anaxmmen  war,  und,  als 
sie  nach  einiger  Zait  nicht  turflckkehrte,  anohle  sie  eins  Wlbterin  anf  dem 
Aborte,  wohin  sie  sich  begeben  halle,  auf.  Bie  fand  dieselbe  i^f  dem  Fnss- 
boden  liegend,  mit  dem  Röcken  an  die  Wand  gelehnt.  Sie  war  giniltoh 
bewDastlos,  bleich  und  kalt.  Reiohliober  Scbaum  stand  ihr  Tor  dem  Munde 
Dod  ergoss  sich  ans  demeelben,  worana  man  scblieasen  kann,  daas  cmotuI- 
eiTiflOhe  Bewegungen  der  Kanmuskelii  vorhergegangen  waren ,  jetst  abw 
nicht  mehr  bemerkt  worden.  Sie  warde  auf  ein  Lager  gebracht,  wo  aia 
noch  längere  Zeit,  etwa  eine  Stande  lang,  beginnuDgato«  lag,  worauf  aie 
wieder  lam  Bewneataein  erwachte,  aber  noch  Itngere  Zeit,  bis  aam  folgen* 
den  Tag,  krankhaft  ermattet  und  ohne  Eastnst  blieb. 

Der  BDletat  geichilderte  Anfall  mu«!  als  ein  epileptischer  beaeiobnat 
werden.  Die  Bewneslloaigbeit,  wodurch  siob  die  epileptiaohen  von  anderen 
Krlmpfen  onteracbeiden ,  war  eine  rollkommODe.  Die  Hnakelauoknngan 
worden  awar  nicht  beobaobtet,  aber  der  acbaumigs  Speichel  bewiea,  dsn 
wenigslena  die  Kanmoakeln  krampfhafte  Zusammenaiehungen  erlitten  hatten. 
Den  «aertt  geschilderten  Anfall  kann  man  keinea  ToUkommeoen  epi- 
leptiachen  nennen,  da  daa  Bewnasisein  einigermaasaen  erbaltaa  blieb,  die 
Nerrenerregnng  war  aber  dabei  ao  etark,  daaa  man  sie  doch  aia  krankhaft 
anaehan  mute. 

Nach  diee«n  Beobachtungen  nnd  naob  deu  frflher  heran  gesogenen  Zengen- 
aossagen  mässen  wir  annebmeti,  daas  Marie  Dierka  seit  ihrem  13.  o^" 
13.  Lebensjahre  ao  Epilepsie  leidet,  ferner  mBsaan  wir  annehmen,  dnss  hier 
kein«  einfache  Form  der  Epilepsie  Torliegt,  lODdern  die  aobwerere  Form, 
die  Biob  so  hluEg  mit  maniakaliseben  (tobsflchtigen)  Znatinden  ««rbindel. 
Dieaa  Tobaocbtsanfille  werden  von  den  Zeugen  Hambroch,  Wittwe  DUriu. 
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SodewBli],  Lehnr  Hejer,  Gendum  Klibba  der  Art  gMobildort,  dua  di« 
Kiaska  ibre  Kleidet  leiriu ,  aieh  io  die  Finger  biu  aod  licb  aacb  gegen 
ihie  Umgehaiig  wendete.  Der  Zeuge  Rodewnld  bit  auch  Sinneallaaehnngen 
in  dieBam  Zuitand  beobachtet  nnd  deponirt,  da»  ein  solcher  Tchancbta- 
anfall  inj   Sommer  1S7T  einmal  14  Tage  gedauert  habe. 

Die  mit  Epilepaie  Terbundeoen  Tobsncbttanmie  binterlueen  arfahrange- 
mRaeig  keine  Erinnerung,  w[«  die  Zeugen  int  Torliegenden  Falle  anob  ein- 
itimniig  «uoBAgen. 

Wonden  wir  uoe  nno  in  do'  Hauptfrage;  an  der  Frage  ob  Uaris  Diirka, 
als  aie  >m  27.  Hai  t.  J.  ihren  Brader  tSdtete,    tüa  lurecbnungafSblg  anin- 

Die  Anüahme,  daaa  aie  bei  dieser  That  in  einem  Tobancbtaanfall,  also 
in  einem  bcainnungatoaen  Zuatande  gebändelt  habe,  bat  wenig  fflr  aiob. 
Abgeaehen  daron,  daaa  aie  in  einem  aolcben  beaiDonngiloaeD  Tobauchta* 
tnatande  aobwerlioh  ao  dem  Zweok  enlaprechead  gebändelt  beben  wQrde, 
würde  die  Erinnerung  an  die  Tbat  bei  ihr  erloanben  aein.  D«a  iat  ah« 
naob  allen  ihren  Auaaagen  nicht  anca nehmen. 

Zwaitans  kann  man  der  Erwägung  aateratelleo ,  ob  uiiaDebmen  ist, 
daaa  Uarie  Dierka  bei  der  TÖdtang  ihrea  Bmdera  in  einem  aolchen  Watb- 
asfall  gehandelt  habe,  wie  er  am  13.  Januar  in  der  hiesigen  Anstalt  bei 
ihr  beobaabipt  worden  iat.  Dm  BewuMtsein  war  dabei  nicht  Teraehwunden 
and  ea  iat  allardiDga  mOglicb,  dasa  bei  einem  iolchen  Zustande  die  Er- 
innernng  an  die  That  geblieben  sei.  8o  sagte  dieaalbe  in  einer  ihrer  Vei^ 
nehmungen  ans:  „Anf  einmal  kriegte  ich  eine  von  meinen  Tonren  in  den 
Kopf,  bei  denen  ich  nicht  weis«,  waa  ich  tbae  nnd  stiess  Wilhelm  mit  dem 
Kopfe  TorSber  in  den  Qraben."  Anob  hier  sagte  eie  ttflers,  „ich  war  ftrger- 
lieh",  womit  sie  einen  solchen  Znitand  beaeiobnen  will. 

Der  hier  beobacbtete  Wnthanfall  trat  naob  einem  Aerger  ein  nnd  Uarle 
Dierka  bstte  an  jenem  Tage  der  That  eine  besondere  Gelegenheit  aiob  an 
trgeni,  da  aie  wegen  Diabetabla  au  einer  Oeftognisaatrafe  verurtbeilt  worden 
war,  Es  mnaa  daher  die  Frage,  ob  aie  io  einem  derartigen  Wutbaatalle 
die  Tbat  begangen  hat,  eine  offene  bleiben.  Man  kann  sie-  weder  bewelaen, 
noch  baatimmt  verneinen. 

Endlich  rotua  man  die  UBgliehkeit  in's  Auge  fatsen,  daai  Marie  Dierka 
bei  der  TÖdtang  ibrei  Bmdera  in  ihrem  gewöhnlichen  geistigen  Zustande 
mit  Vorbedacht  gebandelt  b^t.  Ea  wflrde  dann  die  Annahme  nahe  liegen, 
<lais  aie  an«  solbstiflcbtigen  Beweggründen  ihren  Brader  als  ein  Hindemisi 
ugeaehen  babe,  die  kleine,  vnn  ihrem  Vater  hlnterlaeaene  Anbaneratelln  an 
erhalten.  Bo  sagt  die  Zeugin  Sophie  Schweinebart  an« ,  daaa  ihr  Marie 
Dierka  einmal  gesagt  habe,  „wenn  mein  Bruder  todt  iat,  bekomme  iob  die 
Btelle".  Vorher  aolle  aie  anob  einmal  filschliob  bebaaptet  haben,  daaa  llu 
Bruder  krank  aei.  UOohat  beachten awerth  tat  In  dieser  Beaiehnng 
ihr  deponirte,  nach  dem  Beaultate  der  Unteraaohang  anwafare  Beaa' 
dea  Dletriob  Hogrere,  ai*  aa  der  Tfidtung  ihres  Brodera  verieitel 
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Bis  betoDt  hierbei  wiederbolt  und  lebt  boBtimiiit,  dui  Hogrife  dra  T«l 
ibret  Braders  onlnbt  babe,  damit  lie  die  rlteiliobs  Stelle  erbe  nad  «r  ■•• 
d«DD  heirithen  kCnoe. 

Der  Gedanke,  dma  sieb  io  diesee  faliebee  Vonpiogal engen  Ihre  eigeiMD 
flelbetiüchtigeD  WOnaobe  und  Abliebten  offunbartea,  hat  ohne  Zwelbl  eine 
hohe  Bereohtigung. 

Wollte  niKD  nun  bei  diesei  Saablage  eine  der  beiden  laeret  genannten 
USglichkeiten  «onebmen,  dass  nämlich  Marie  Dierka  bei  der  Tödtang  ihm 
Brndars  in  einem  bewuiatloaenZaitande  oder  in  dem  Znatande  krau khafterWath 
gehandelt  habe,  so  würde  die  Annahme  krankhafter  Slörnng  der  Willenefreihnt 
kanm  einem  Widerspraohe  begegnen.  Schwieriger  aber  geataltet  Eich  die  Sache, 
wenn  man  der  letstge nannten  Annahme  beipäiohtet,  daas  die  Genannte  mit 
Vorbedacht  ao*  eigenaflobtigeD  UotiTcn  gehandelt  habe  nnd  ich  glanhe  kann 
m  irren,  wenn  ich  roraosielee,  deei  die  Uehnahi  derjenigen,  welche  dieeeei 
CriminalproceMe  nlbei  treten,  mehr  oder  weniger  au  dieeer  Aoeicht  bi»- 
neigen  dörfle.  Ueine  Unterenchnng  mnae  sich  daher  darauf  richten,  ob 
ancb  bei  dieaer  Annahme  geatörte  Willenaheiheit  anannehmen  iet. 

Die  Freiheit  des  Willena  ial  bekanntlich,  naturwieaenechaftlicb  betraohtat, 
ein  echwer  la  nmechreibender ,  in  nnakhligen  Abetafnngen  lobwankenda 
Begriff,  tjie  iat  andere  bei  dem  Kinde  wie  bei  dem  Erwaabeenen  ncd  er 
scheint  Terachieden  bei  dem  geistig  niedrig  als  bei  dem  geiitig  bochetebendea. 

Dai  Wesen  derselben  besteht  in  der  freien  and  reichen  Entwicktnng  der 
Vorstelinngsk reise.  Ei  sinkt  die  Freiheit  des  Willena  mit  der  Armntb  du 
Voratelinngak reise,  die  den  bleibendun  Kern  des  Donkens  ond  Wolieoa  bilden. 
Sie  ainkt  mit  der  Fähigkeit,  allgemeine  und  objeclire  Anscbaimngen  h 
gewinnen.  Es  ist  die  Freiheit  des  Willens  aber  noch  an  eine  andere  Be- 
dingung geknflpFt,  nSmlioh  an  die  ungehindert«  Bewegung  der  Vorstell nngee. 
Wenn  ein  normaler  Henscb  einen  Entschlnu  fassen  will,  so  kommen  nowill- 
kflrli^  ihm  alla  Torstellongen  in's  Bewnsstsein,  welohs  mit  dieoem  E«t> 
soblusae  in  irgend  einer  Verbindung  stehen,  die  abnlioben,  die  entgegea- 
gesetaten,  die  den  Bnbehlnsa  fordernden  nnd  hemmenden.  E*  erfolgt  eiie 
Abwlgung,  eine  ADSgleichuog ,  «o  daaa  der  gesunde  Ueoscb  •obliessliob  ao 
handelt,  wie  er  nach  dem  ganaeo  Inhalte  seines  Seelenlebeni  handeln  ae 
mflasen  glaubt.  Schon  bei  leidanschefUicber  Erregang  wird  diaaer  regel* 
mftssige  Ablanf  der  Willenaaote  geatOrt.  Die  hemmenden,  regnlirendeo 
VorBtel langen  treten  In  den  Hintergrund,  so  daas  der  Hensob  oft  handalt, 
wie  er  bei  ruhiger  Ueberlegang  nicht  bandeln  wdrde.  Weit  mehr  noob  tritt 
dieses  bei  krankhaften  Zustinden  hervor.  Bei  den  Uaniakaliaoben  folgt  dar 
Willensimpnli  blitasobDell  aaf  die  Voratellong,  unanfhaltaam  folgt  die  Tbat 
dem  Gedanken.  Bei  dem  Helancbolischea  iet  der  Znflna*  der  Vorsiellnege« 
gehemmt,  das  Bewasatsein  bewegt  sieb  in  engen  Kreisen,  wodareh  der  Will* 
gelibsnt  oder  gana  einseitig  aafgeregt  wird.  Der  oft  reiche  Inhalt  da«  Ter- 
atellnngilebena  kommt  bei  aolchen  krankhaften  Znitinden  nioht  aw  Qeltnag, 
weil   die  Freiheit  und  Begelioiuigkeit  der  Bewegung  fehlt.     Aach  BbenUi 
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w«  slcli  mit  oder  ohne  8iiiDeatltudiaog«ii  d«iianide  Walmlton  bildwi,  iit 
eine  goatOrte  BetragniigaflUiigkeit  dar  VoratallnngMi  aimuiahmeD ,  d>  dla 
corrigirendMi  VDratallaDgen  nicht  cot  WiTkaamkeit  kommen. 

Dottkal  und  scliirer  erklärbar  aind  abu  aolcbe  ZDaUnde,  in  »elohen 
anf  einer  krankhaften  Baaia  Tsrkebrle,  auflalteDde  HaadtangeD  beobaobtet 
werden,  ohne  da»  die  Anffuenug  dei  Anaaenwelt  im  gswOhnliobeD  flinne 
de«  WortM  weaentlich  geatOrt  enebeint. 

Uan  hat  bei  aolchen  Fällen  von  iDOraliiafa«m  Irraeio,  von  Irraeln  ohne 
Delirium  nnd  in  ahn  liehen  ADadrackaveiaSD  geaproehen.  Et  laaaen  aioh 
diaae  Eraohsinangen  aber  doch  immer  anf  ein  Hervordrängen  ainaelner  Vor- 
Btelinngagmppen  inrSckfahren,  welche  an  Willanaimpnlaen  vetden,  ohne 
daaa  corrigirenda  Voratellnngareihen  hemmend  in  den  Weg  Ireteo.  Ea  giebt 
Kranke  dieser  Art,  die  eioh  durch  foridauetnd  Terkebrtea  Handeln  in  jeder 
Lebenastellniig  namSglicb  nucfaBH.  Eiee  geiriaaa  geistige  SchwBche  iit  wohl 
immer  damit  rerbanden,  docli  tritt  diaae  Sohw&cha  mehr  in  der  Baltloaigkeit 
'  dea  Chaiaktera  hervor.  Ba  aind  solche  Menaohen  meiitena  erbiicb  in  geiatiger 
Abnormität  diaponirt  tind  oft  genug  aiebt  man  dieaelben  frflher  oder  apEter 
in  achwerere  BtBmngen  des  Gehirn-  nnd  Nertenlebene  rerfallen.  tlmgakebrt 
aind  Nerven-  und  Hirnkrank  heilen,  anoh  wenn  aie  nur  parJodiach  aoftreten, 
häu&g  die  TeranlaMDOg  einer  danerndan  krankhaften  Verändemng  dea  paj- 
ehiacben  Leheoi,  die  sich  weniger  in  Wahnideen  und  aonatigen  anfiallendeii 
geialigen  SlOrnngen  ale  in  brankhifler  Willensrichtung  aeigt.  Es  ist  die 
Epilepaie  vor  atlam  eine  KrankheiisCorm,  welohe  das  geistige  Gleichgewicht 
■n  atttreo  im  Stande  iat.  Doppelt  TerwBstend  wirkt  aber  die  Epilepaie, 
wenn  aie  io  schwerer  Art  ist,  daaa  aie  mit  tobsBohtigan  ZaatAnden  verbnudeD 
erscheint,  Dieae  Formen  siebt  man  in  jeder  Irienanelalt  und  fast  niemala 
findet  man  bei  diesen  Kranken  in  ihren  relativ  beaten  Zeiten  ein  angestOrtea 
Qeiatealeben.  Sie  sind  reiifaar,  rückaichtaloi  nod  neigen  au  anbeeonnenen 
nnd  gefährlichen  Handtangen.  In  ihrem  einaeitig  geateigertan  Egolsmui 
erkennen  aie  nicht  die  Kechte  anderer  an  and  fühlen  daher  auch  keine  Bene, 
wann  aie  ein  Unrecht  begangen  haben. 

Dieaea  iai  der  Zuatand,  welchen  wir  bei  Marie  Dieika  vor  una  haben. 
Bs  igt  keio  höherer  Qrad  dea  BlSdainna  bei  ibr  votbanden,  aber  ibr  GemOtha- 
leben  iat  krankhaft  verändert. 

Eine  reiabare  SohwBcbe  dea  Charsktera,  ein  einseitiges  TordrAngea 
egoistischer  Torslellungen  nnd  Motive  in  ihr  Bewusslaein  trflbt  ihren  Blick 
in  dis  Anaaenwelt.  Ibr  Gefahl  ffir  die  Rechte  sowohl  als  fBr  die  Leiden 
ihrer  Nebenmenschen  ist  erksltac  und  e«  fehlt  ihr  daher  der  Qrnndpfailer 
jeder  sittlichen   Weltanschauung. 

Uan  wird  vielleicht  einwanden,  daas  bei  jedem  Verbrecher  diese  sitt- 
liche Wellanaohanung  ebenfalls  fable,  man  wird  aber  bei  näherer  Unter* 
Buchung  gelalesgeaUDder  Verbrecher  finden,  daaa  bei  denselben  dieae  Erstarrnng 
und  VerMung  des  GemAthslebena  nach  allen  Üichtnogen  hin  nicht  vorhanden 
ieCi  wie  dieeelbe  nna  in  dem  vorliegenden  Falle  entgegentritt. 

_  .,  Cüog[c 
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Itb  bab«  daher  die  Aiuiobt  gewooDen,  dui  dt*  SMlanteben  der  Ifarie 
Dterki  srit  llUigerer  Zelt,  jedenfallB  leit  mebrerän  JehTOii,  ein  krankbaft 
TerBndertM  iat 

Die  Orflnde  fSr   dieae  Annabme  faeie    loh   naebatehend  nocbmali  knn 


1.  Die  Geoannte  iM  erbliob  an  geisUgeD  AbDormiUltHi  disponirt.  Ibr 
Vater  «rar    ein   Trinker  und   der    Bruder   ihre*   Vater«   (oll   epileptieoh    ge> 

2'  Dieselbe  leidet  seit  ibrem  IS.  oder  13.  LebeoBJahre  an  Epilepsie  nnd 
iwar  an  Jener  schweren  Form  derielboD,  welche  mit  TobsaohteannilleD  tct- 
bnoden  i*t.  Diese  Tobaacbtsao fülle  dauerten  Tage  lang  und  defanten  sich 
rinmel  bis  an  der  Daner  tou  14  Tagen  aus,  Erfahrangsmftssig  hat  aber 
.  die»e  Art  der  Erkreakang  io  der  grossen  Uehriabl  der  F&lle  einen  bOohit 
■erstOrenden  Ein&nss  »nt  das  gssammte  geistige  Leben  der  3efalIeDen. 

3.  die  geistigen  Fnnctionen  der  Qenannlen  enobeinen  bei  nKherer  Beob- 
aeblDOg  danernd  krankhaft  terkndert.  Der  Orad  der  IntelligoDs  ist  al* 
Bohwachsinn  an  beieichnen  und  mehr  noch  trftgt  das  Oetnilth sieben  den 
Btempel  der  Bchwftche  and  Beizbarkeit. 

4.  Die  c&heren  UoistSnde  der  Untbat,  deren  Harte  Dlerks  flberfShrt 
ist,  sind  ebenfall*  geeignet,  die  Meinung  la  nnterstdlaen ,  dass  dieselbe  in 
etnem  geistig  geet&rten  Znatande  gehandelt  bebe.  8o  schwer  ea  uns  (Ult, 
die  graasame  Hinmordnng  eines  nnsobnldigen ,  wehrloaen  Kindes,  des  ein- 
■igen  Braders,  bei  einem  geanodeD  mensohlicbeD  OefSbl  fQr  mSglich  la 
halten,  so  nngeEwnngen  reibt  sich  dieselbe  der  langen  Beibe  von  Oritnel- 
thaten  an,  welche  die  Aonalen  der  geriobtiioben  Hedicin  *on  Geleteakranken 
erttblen. 

5.  Die  Oenannle  xeigt  kein  der  Sachlage  auch  nnr  aintgermaassen  ent- 
•preobendee  RenegefObl  betreffs  der  Ton  ihr  begangenen  granenrollen  Tbat. 
Anob  dieses  ist  charakteristiecb  fdr  Hhnliebe  Tbtten  in  Khnliohen  ZasUndeo. 

Anf  die  TOrstebenden  Thatsacben  und  Erwtgangen  gestQlM,  gebe  ich 
mein  Gnlachten  dabin  ab,  da**,  meiner  üeheraengnog  oaeb,  Mario  Dlerks 
•m  S?.  Mai  vorigen  Jahre*  bei  der  TOdtang  ihres  Bmders  sieh  in  einem 
Znatende  krankbaflsr  StOrang  der  Qeistestbltigkeit  befanden  bat,  doreb 
welche  Ihre  IVeie  Willensbestimmnog  aasgeschlossen  war.  Insofern  die  beiden 
Brandstiftungen  am  lt.  Not.  und  11.  Dec  1877,  deren  Marie  Dierks  Ter- 
dicbtig  war,  noch  io  Betracht  kommen  sollten,  glanbe  ich  dass  ancb  M 
Jener  Zeit  die  Genannte  sich  in  einem  geistigen  Znetande  befunden  bat, 
woloher  die  freie  Willenabestimmnng  anasDliloss. 

Scbliessliob  habe  ich  wohl  kaam  nStbig,  noch  berrorcnhehen ,  da*a 
Marie  Dierke  im  höchsten  Grade  gemeingenbrliob  ist  nnd  dass  es  daher 
dringend  geboten  erscheint,  aie  danemd  nnsobBdIlcb  an  machen. 

Dass  ich  das  Torstehende  Qntachten  nach  bestem  Wissen  and  beater 
Deberaengang  anegeetellt  habe,  Tcrsichere  ich  anf  meinen  Diensteid. 

Dr.  SniU. 
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Nachtrag.  Nubdam  dH  Tonteb«iide  Gntaablen  bereits  abgetchloateD 
nud  aar  Beisaebrifl  abgagebeD  war,  hatte  Marie  Dierbs  am  9.  Febraar  noeb- 
mala  eioan  epileptiicben  Aofall,  and  ***i  in  gast  BhDliober  Weiae  wie  am 
36,  Janaar.  Sie  war  ao  dieaem  Tage  tdd  frSb  morgen«  an  leidend  and 
ohne  EisiDBt.  Sie  batte  «icb  nach  dem  Mittageuen  von  den  Badeten  I£rankeD 
BorackgeBogan  nnd  ward«  bald  darant  in  einem  ginalich  beeinnangs losen 
Znetande  gefandan,  CoDTolsioiien  worden  aneb  dieteema)  nicht  geieben 
die  Kranke  batte  aber  Sebanm  Tor  dem  Unnde  nnd  die  beiden  Danmen 
eingeaeh lagen.  Die  Besinonng  kebrte  nach  etwa  einer  balbsn  Stande  atl- 
mihlieh  wieder  aniSdi,  die  Abgeeohlagenbait  in  den  Qliedem  blieb  aber 
bis  anm  folgenden  Tage. 

Dieae  weitere  BsobacblnDg  bat  keitfe  weientlicbe  Bedentnng  rar  das 
Tonlebeode  QntBohten  ond  wird  nur  der  Tollatlndlgkeit  wegen  DacbtrBglich 
Ditgetheilt. 

Mach  Haasagabe  des  Torstebenden  Gutachtens  wntde  Marie  Dierks  al« 
noBarecbnanganibig  Ton  dam  Gerichts  ansser  Verfolgung  gesetst  nnd  befindet 
«leb  jetat  kli  Geisteskranke  in  der  bissigen  Anstalt.  Dr.  SntU. 


Gntaebten  Dber  den  GeisteBzustand  der  Loniee  K.  in  Unter- 
guchung  wegen  BrandstiftuDg. 

L.  K.  BOB  H.  wnrde  der  Brandstiftnog  faesobaldigt,  weit  sie.  Im  HaoBa 
ibres  Halbbraders  wohnend,  die  eineige  war,  auf  welche  der  Vardacbt  der- 
Hlben  fallen  konnte.  Dis  Pran  des  Halbbmder«,  welche  dea  Horgens  frflh 
snfwaebte,  bemerkte  Batioh  in  der  KQohe,  tind  fand  bei  nKberer  Cntertnofanng, 
da»  in  einem  neben  der  KQobe  lisgendsn  Zimmer  Feuer  ausgebrochen  sei. 
W&hrsDd  diei  gelöscht  wurde,  entstand  plStaliob  an  einer  andern  Stelle  dea 
Hausse  ein  neues  Fener,  welohes  ebenfalli  gelQsabt  warde.  Uan  fand  femer, 
^s  die  KleidsTlaeohe  nnd  ein  Tbeil  dea  Kleides,  sowie  ein  in  der  Tasohe 
des  Kleiden  beflndliobs  GeldbOrae  der  L.  K.  angebrannt  waren.  Dieselbe 
*arde  alebeld  an  Bette  gebraebt  und  seitdem  sorgfllilg  Bberwaobt.  Nach 
dieiem  Vorfall  war  aie  äusserst  Tsraoblasaeii,  antwortete  gar  nicht  oder  nor 
mit  Ja  und  Nein. 

Nach  dem  vom  QrosaberB.  Obergericht  in  V.  eingesogenen  Berldit  des 
Dt.  med.  N.  an  0.  vom  36.  Hai  1873  ist  die  L.  K.  33  Jabre  alt,  onver- 
hefratbet,  nnd  soll  seit  Iftngerer  Zeit  geiateekrank  aein.  Nach  Annage  ihrer 
Angebnrigen  soll  sie  vor  etwa  3  Jahren  einen  Anfall  von  nicht  nkhet  an 
beaeicbnender  GeifltessISrnng,  der  ungefAbt  ein  halbes  Jahr  gedaueK,  gehabt 
haben.  Seit  der  Zeit  war  die  Kranke  immer  mehr  still,  schweigsam  Dod  In 
lieb  gekehrt,  sie  verricbtete  ihre  Arbeiten  langsam  nnd  trBge,  fOhrte  bq- 
*eilen  sonderbare  Redensarten.  Sie  sprach  oft  davon,  dass  aie  aieh  aotib 
einmal  das  Leben  nehmen  wOrde,  nur  war  sie  eweifelbaft,  ob  aie  sich  rw- 


462  Casnistlk. 

girteo,  odsT  eitrlnken  aolL  Ihre  AngaLOrigcD ,  die  anf  ibn  B«deD  nicht 
•andsrliDb  Acht  gaban,  beachteten  den  Zaeland  olcbt  weiter.  Nu  bemerkleo 
■le,  daaa  aie  Sftera  de«  Naefata  anfatand,  nnd  den  Einen  oder  ADdem  treekte 
mit  der  Bemerkung,  daa«  sie  ein  auffallendea  Gerloacb  anf  den  B«deD  odn 
im  MibenaiainiBr  höre,  nud  aie  inSchten  doch  eben  naobtehen,  waa  die  Ur- 
aaohe  davon  aei.  Anob  ataod  aie  Sftet  dea  Nachta  auf,  «eltto  aiob  an  da* 
Bett  AndercT  nnd  klagte  dabei,-  da«  aie  ao  ODglüokliob  aei.  Vor  einiger 
SSeit  reichte  sie  einem  UilbewobiieT  ibrea  Hanaei  ein  Qlai  Waaaer  mit  den 
Bemerken,  dass  daa  Waaaer  aber  Tergiflet  asi;  lanhand  trank  er  daaaelba 
ani,  bekam  aber  seiner  Anaaaga  nach  heftigea  'Erbreoben  daroD. 

Herr  Dr.  N.  fand  die  Kranke  im  Bette  liegend.  Pnli  war  Anaaent 
langsam,  Heriklopren  nicht  lo  bemerkeD,  nar  ein  nntt&tea  Bollen  der  Angen 
anffallend.  Einen  körperliob  krankhaften  Zoatand  konnte  er  nickt  wahr- 
nebmen.  Die  Kranke  war  Bosaerat  atill  und  lobneigaam.  Dr.  N.  hielt  ea 
für  sehr  wähl acbeinl Ich ,  daaa  die  Ünleraacbte  geiateakraok  aei,  und  hielt 
ihre  Anfnahme  in  die  Irrenbeilanatalt  an  Webnen  TQr  dringend  geboten. 

Anf  Antrag  dea  Qroaaberaoglioben  Verwaltangaamla   an   S.  wurde  nnn 
die  Kranke  am  26.  Hai  1875  in  die  irrenbeilanatalt  an  Webnen  anfgenommen. 
fitatua  praeaena;  Patientin  iat  Ton groiaeraeblanker Gestalt.  Moacnlatur 
aiemlich  krftflig  entwickelt.    Hantlarbe  hiaaa,  Oeaicbtaform  oval.    Slim  nnd 
Nase  gewftbnlioh.     Mand  klein.    Iria  graa.    Papillen  verengt,  aeigen  kanm 
Differena.     Augen  groaa.     ZBhne  defect.     Zunge  obne  Beleg.     Zittert  nicfat 
and    weicht  nicht  ab,     Haare  hellblond.     SohSdelanomalien    fehlen.     Heri- 
nnd  LeberdSmpfnDg  normal  groas.    HeratSne  rein.     Langen  ohne  Abnormi- 
tftten.     Pala  S3,  Bespiration  20,  KörpergrOssa  1,87. 
Gerader  ScbSdeldnrobmeaagr  18,0  Ctm. 
Querer  .  U,0     , 

Langer  .  22,0     . 

Schädel  Peripherie  57,0  Ctm. 

Bei  ihrer  Aafnahme  war  Kranke  «ehr  trilbe  geatimmt,  anob  nnbeaian- 
lieh,  sie  weinte  vid  and  Terlangte  wieder  au  den  Ihrigsu  gebreebl  M 
werden;  sonst  apracb  aie  wenig  and  antwortaie  anf  alle  Fragen  nur  ,icb 
welaa  nicht*.  Appetit  war  ungenOgend,  Nachtruhe  gsal6rt.  Kranke  stand 
oft  ans  dem  Bette  auf,  obne  jedoch  laat  au  sein.  Verordnong  Abend  0,11 
Opiom.  Anf  eindringliche  Fragin  gab  sie  an,  das  Haus  ibrea  Bru- 
dere  angeaflndet  an  beben,  wussts  aber  keinen  rechten  Qrand  fSr  ihre 
That,  schliesslich  sagte  sie  uniar  Weinen,  sie  mfiaste  ea  «obl  sau  Uuthwillsn 
getban  haben,  auch  behauptete  sie,  im  Hause  ibrea  Brudera  ein  foTtwAhra»* 
dea  Klappen  gehOrt  aa  baben;  sie  aohien  Keae  Ober  ihre  That  au  empfinden, 
und  leugnete,  dieaelbe  in  bQser  Absieht  Tollbracht  au  haben.  Alle  ihre 
Angaben  waren  «on  stetem  Weinen  begleitet.  Einer  anderen  Kranken  ge- 
Btand  aie,  daaa  aie  krank  geworden  aei,  weil  ihr  Bruder  sie  an  einer  Heirstb 
verhindert  habe.  Sonst  verkehrte  aie  mit  anderen  Kranken  fast  gar  nicht, 
aondem    aaaa   gewUhnliob   etitl  filr   sich    in   einer  Ecke.     Der  Appetit  blieb 
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angienllgend.  Sie  varstaad  eich  nur  nteh  Tielem  NStbigBD  mm  Eflun,  mit- 
nDler  sttnd  bis  anch  des  Naehti  snf,  jedoch  geschah  diei  sellener  als  an- 
fangs. Die  ThBtighsit  »ar  gut;  sie  beschKftigte  eich  fleisaig  mit  Hand- 
irbeit.  Uiliinler  trateo  ADgaUnmie  ein;  sie  war  dann  erregt,  aohiea  in 
SorgcQ  wagen  ihrer  Verwandten  au  sein,  fragte  oft  mit  SngBilichem  Blick, 
ob  man  noch  nieht  an  dieselben  geachrieben  habe.  Einmal  machte  sie  auch 
einen  PlnchlTeranch,  wurde  jedoch  bald  wieder  eingebracht.  Die  beachrie- 
benen  AngatgefflUe  dauerten  nur  kurie  Zeit,  und  nieniBlB  Urmle  sie  während 
derselben.  Der  beeehriehene  Zustand  dauerte  etwa  5  Uanite  hindurch.  Das 
KSrpergewicbt  stieg  nabrend  dieser  Zeil  von  4t  Kilogr.  auf  80,5  Kilogr. 
Die  Menses  traten  Dar  eiamal  kuri  naob  der  Aufnahme  ein  and  ceaairtau 
danach  atatig. 

Von  Jetct  an  wurde  die  Kranke  immer  TersohloBsener  and  nnEngBng- 
lieher,  sata  des  Abends  gewühnlioh  am  Fenster,  in  die  Dunkelheit  hinana- 
itirrend.  Zaweüen  tralen  heftige  Erregungen  ein,  wobei  aie  laut  schrie, 
SDob  wohl  ihre  Kleider  lerrisa,  indiim  sie  sich  nicht  ankleiden  wollte.  Je- 
doeh  bald  tritt  wieder  Bemhigong  ein ;  beim  Essen  macht  aie  viele  Schwierig- 
keiten, SD  dasa  aie  fast  je^en  Tag  gefQttert  werden  mnsBte.  Nachdem  dieser 
Zngtand  etwa  7  Monate  beatanden  halte,  trat  plötalich  eine  auffallende 
GetseiUDg  berror.  Die  Kranke  fing  nemlich  an  nnanfgef ordert  au  arbeiten, 
ging  mit  den  Kranken  aufa  Feld  hinaus,  half  den  ganien  Tag  sehr  äeiesig 
beim  JSten,  ebne  dabei  ein  Wort  an  sprechen-  Diese  ThBtigkeit  dauerte 
aber  nur  6  Tage,  und  liesa  ebenso  plötsUoh  wieder  nach,  wie  sie  begonnen; 
>iD  7.  Tage  hol  die  Kranke  das  Bild  'gröseler  geistiger  Veteonkenbeil  dar. 
Die  Stimmungen  wechselten  dann  wieder;  sie  schimpft  den  einen  Tag  laut, 
den  andern  jammert  sie,  ohne  sich  weiter  aDsinsprechen ,  seigt  grosse  Nei* 
gong,  lieh  au  entkleiden,  dann  berabigt  sie  sich  wieder  und  aitat  eiosani 
nit  TerhDlIteni  Qeiicht  in  Ihrer  dunkelen  Ecke.  Es  wurde  immer  schwie- 
riger, ihr  Nahrung  beianbringen;  sie  presste  die  ZKhne  fest  anf  eiuander, 
■o  dasB  nichts  übrig  blieb,  als  inr  Schlundsonde  an  greifen.  28  Aug.  1874. 
Dieee  wurde  jetat  sweimal  tfiglich,  Uorgeos  nnd  Abends  eingeführt.  Des 
Morgens  erhielt  sie  Milch  mit  Ei,  des  Abends  Fleisch exlracl  nach  der  An- 
gabe Ton  Lübig 

R.    Cornia  opi.  125,0 

Aq.  destill.  360,0 

Aeid.  muriat.  gott.  3 

Nair.  chlor.  2,0 

Macera  ad  ColaU  240—360. 
Anfangs  machte  die  BinfShrnng  der  Sonde  grosse  Schwierigbeileu,  die 
Kranke  schlug  am  sich,  schimpfte,  so  doss  sie  oft  tod  der  Würterin  ge- 
halten werden  mnssle.  Spftter  verlor  sich  dieser  Widerstand;  sobald  aber 
die  Fiiitemng  geschehen  war,  brach  sie  in  ein  furchtbares  Oescbrii  aOs, 
welches  genöbntioh  mehrere  Stunde)]  anhielt. 

ZellHhiln !.  PirahlitilB.  XXXVI.  4.  31         _. 
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Dieaer  ZnBtanil  abtolnter  NabraogsTerwetgarniig  danarta 
volle  neDti  Uoaate  an  bia  ta  ihrem  Toda. 

Die  Kranke  nahm  nnr  die  angegebeoe  QaaDlitäl  Nabrong  an  aicb,  weit«r 
DiahM;  nnr  bemerkte  man,  dais  lie  ■aweilan  oaoh  der  WaMerleibutg  ginffi 
«Dd  ans  «iner  SchOne  Waiaer  «ohiarftfl, 

Aagenicheinlich  litl  die  Kranke  bd  inteniivan  HallneiitatioDeD  aowohl 
dea  QebBrs,  als  Qegicbti,  Bis  saBi,  wie  Bohoo 'bemeibt,  oll  mit  Terbfllllam 
Gesiebt  da,  all  ob  Bia  etwas  Sobreokliahes  nicht  sehen  wollt«;  miliuit«t 
tastete  sie  autsr  lautem  Wimmaru  ingstlich  mit  den  Hindan  an  der  Wand 
heram,  Nachts  legte  sie  sieb  hEafig  an  andern  Kranken  in's  Bett,  als  wenn 
sie  bei  ihnen  Sohuts  suohen  wollte. 

Nach  Bmpfehlang  von  Oua  wnrde  Am^Initrit  inbalirt,  indem  man  2  bU 
4mal  Ulglioh  5  Tropren  tat  Batunwotle  braoble,  am  die  daroh  die  spastische 
ZasammeDaiahiiDg  der  kleinen  Oefftaae  snpponiile  HiroanKmie,  ala  Draaohe 
des  Torpürs,  an  beben;  aber  nach  drei w&cbantl iaher  Anwendung  ohne 
Erfolg.  Die  Kranke  leigte  nnrerkadert  dasselbe  TerstAlosseoe  nnangSug- 
liobe  Wesen ,  und  eine  Starrheit,  welche  nnr  dnrcb  die  raroxysmes 
TOB   Aufregung,    die  jedeeual   nach   dem   Ffltterti    eintraten,    iiDterbroohen 

Trott  der  absolaten  NahrangsTerweigeiong  blieben  die  KSrperkrtfte  der 
Kranken  doch  merkwSrdig  lange  erhalten;  auch  das  KBipergewieht  nahm, 
weno  anoh  stetig,  doch  sehr  allmklig  ab,  bis  es  knte  Tor  dem  Tode  aof 
37  Kilogr.  gesiukeTi  war  —  bei  der  Anfnabme  betrtig  b>  44  Kilcgr.  —  Die 
BrhaltOQg  dar  Kranken  in  einem  teidliob  goten  Zaitand  wShrend  der  Danar 
einer  aeanmonatlioben  Abstineni  iit  roraäglioh  dem  Ztet^'aehen  Pct- 
parat  auiaacbreiben,  welobes  «ioh  hiar  Baageaeichnet  bewährt  hat.  Erst  ia 
den  leisten  4  Wochen  sIeUteu  steh  bei  der  Kranken  Ersobeinangen  ein,  die 
ein  baldiges  Ende  befflichten  liesaeo.  Sie  bekam  Obnmachtaanfälla,  er- 
aohSpfeade  DarcfaffiUe,  die  anwUlkOrliah  erfolgten,  Bdematöse  Anschwel* 
langen  —  seigte  einen  panetranten  foetor  ex  ore.  Am  26.  Hai  1875,  DBob 
Sjährigem  Aufenthalt  in  dar  Anetall,  veracbled  sie. 

Obdnotion:  S1  Stnnden  nach  dem  Tode. 

Hochgradig  abgemagerte  Laiche,  keine  Todtenttarre  Torhaftden. 

In  der  Sohädelböble  keine  AbüoiqiitSten. 

Im  Herabetitel  eine  Eieinliob  grosse  Hange  grOn-gel  hl  icher  klarer  PlSaslg- 
kelt.  Hera  contiahirt  —  im  rechten  Ventrikel  etwas  dnnkelBBssigea  Blut, 
linker  Ventrikel  leer.  Unskulatar  o^d  KlappeDorgane  normal.  Beohta  Lvnge 
überall  Infthaltig,  aiemlieb  blatleer,  aonst  ohne  AbDormilAten. 

Linke  Lnnge;  obere  Lappen  flberall  larthaltig,  blalarm  —  unterer 
Lappen  in  seinem  ganten  Umfang  verdiobtet  und  luftleer,  an  der  Baaia 
BWri  Cavernen,  die  eiA  tod  der  QrOssa  eines  Tanbeneies,  die  andere  von 
der  einer  Bohne.  Beide  Cavemen  sind  gefOlll  mit  btanner  trilbsr  Abel- 
r  Flflssigkeit 
lei   BaoohbOhle:    Hagen   coUahlrt,    eotUUt  eine   geringe  Heage 
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brauner  farfliMr  FlBHigkait,   Sohleimbaut  BOhierergran   gefKrbt,   aUUenweiae 

Lebai  TOD  dwber  Slrnatnr,  liemliob  blnlrstob,  Oallecblaie  Mark  ge- 
fDUt  mit  dnnkaler  Oalle.  Mila  tcblaff  gBruuaalt,  Kapasl  etwa»  ««idickt, 
■onit  Dormal.  BHoblaa«  ilark  gafflUt  mit  klaren  Drio.  Daimkanal  «hoe 
AbnonnitataD. 

Epikriait. 

Dia  Diagnose  dea  Falls  bietet  keine  Sobwierigkeiten,  da  —  m  bandelt 
aicb  nm  eine  Uelancfaolie  mit  SinnaHtnaauhangHo  nnd  Wahnideen  (melan- 
cboliacber  Wabnainn).  Lettteie,  deren  Art  sich  bei  der  VeracbloBienheit 
der  Kiankeo  nicbt  angeben  läset,  mflsaBD  jedenfalls  in  grosser  Intensität 
beatandan  haben,  wie  die  9  Monate  hindurch  mit  aolober  Conaeqnana  durch- 
gefflbrte  Nabrungs Verweigerung  beweist,  welohei  ale  Ausflnaa  dieser  Wahn- 
ideen aoinseben  ist.  Als  Quelle  der  WabnroisUllungeD  IBait  siob  hier 
deutlicb  „Sinnesdeliiien"  naobweisan;  sie  heatandeD  bereits,  al«  Kranke 
aicb  Doeb  im  Haase  ibrea  Bindeis  liefand,  worOber  sie  si«b  dort  wie  in  der 
Anitalt  ansspraeb,  sowie  die  Biandsliflaog  daianf  aDifickauffiLren  suin 
dflifte.  Wahnideen  bestanden  damals  noch  nicht,  sie  entwickelten  ticb 
spftler  ana  den  Sinnesdeliiien ;  man  konnte  wabrnehmen,  wie  die  Kranke 
bJd  immei  mebr  and  mebi  occnpiites  Wesen  aeigte,  und  schliesslich  der 
Tttlligen  Teisunkeobeit  aDbeimGel.  Die  SinnesUluscbiingsi)  bestanden  in 
Hallucinationen  des  Gesichts  und  TOiiQglicb  des  OeblJrs. 

Die  so  sehr  in  den  Vordergiand  tretende  NsbrnngsTerweigening  bat 
wahrscheinlich  ihren  Qrand  in  OeböralKuschungsn ,  die  sehr  intensiT  ge- 
wesen lein  mGssen,  um  au  bewirken,  dass  die  Kranke  9  Monate  hindurch 
dem  so  mächtigen  Triebs  des  Hungers  nnd  Durstes  Widerstand  leisten 
konnte.  Es  ist  eine  aolcbe  Abstinena  kaum  an  begreifen,  oder  mai)  mUsste 
annehmen,  daaa  das  Hungergefühl  später  durch  die  in  Folge  des  anhalten- 
den Hungers  entstandeDen,  Freilieh  nnbakannten  pal  hol  ogi  sehen  Zustände 
flbertäubt  wurde;  dass  die  Kranke  so  lange  am  Leben  erhalten  wurde, 
ist  in  erster  Linie  der  Ernährang  durch  Liebig'sches  Fleiaoheitract  au- 
aoBcbreiben,  Wenn  man  annimmt,  dass  ein  Erwachsener  tBglicb  au 
Beioer  Ernährung  nngelfthr  3  Kilogramm  an  MahrungamittelD  verbraucht, 
nnd  erwKgt,  dasa  Kranke  an  Fleiscbextract  und  Uilch  mit  Ei  lusamm^en 
höchstens  600  — TOO  Qrm.  tSglich  erhielt,  so  ergiebt  dieses  ein  glanaendes 
ZengnisB  ffir  den  Werth  des  angewandten  Nahrungsmittels ,  wenn  Kranke 
dadurch  9  Monate  am  Leben  erbalten  wurde. 

Wenn  auch  die  Nah  rnngsT  er  Weigerung  hHabst  wahrscheinlich  durah 
Hillncioationen  bemerkt  wurde,  so  liess  sich  doch  noch  die  Frage  auf- 
werfen ,  ob  eine  so  abaolute  Abstinena  nicbt  abhingig  wttre  ron  patholo- 
gischen Veitndemngen  bestimmter  Nerven  nnd  Nervencenlren,  welchen  man 
Einflnsa  auf  die  EruAhrong,  vorifiglicb  auf  das  HungergefdhI  zugeschrieben 
hat.  LiesBe  sich  das  beweisen ,  so  erschiene  die  conseqaente  Nabmogs- 
Terwelgertug  weniger  heroisch.     Es  kommt  vortQglicb  die  Einwirknog  dei 
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Nerr.  Tagna  lo  Betracht,  von  dasaen  ■eniiblen  Fubtd  dis  Enpfiodiuig  d«a 
Bangen  ibbängig  in  bsId  soheiut.  MSglioh  iat  auch,  daas  TeiSnd eräugen, 
welohe  die  ceolralen  Endeo  der  Nerv,  vagi  treffan,  daa  HDngergefdbl  bald 
erregen,  bald  miDdern  kttnaeD.  Hierauf  deutet  aonohl  der  EiDfloat  pey- 
chiacher  Momeate  ala  anab  der  Dmatand  bin,  dass  darah  AnftlllnDg  dea 
Hageoa  mit  unTerdaulicben  Uaiien  das  Hangergeftltil  mar  auf  einige  Zeit 
betäubt,  aber  Dicht  daneind  befriedigt  werden  kann.  Letilerel  taut  gioh 
nur  erklSren ,  wenn  man  annimmt,  dasa  die  mangelhafte  Ernlbrnng  jener 
centralen  Ner*enandeD  eine  Empfindang  in  damielben  erregt,  die  in  dor 
Peripherie  projicirt  wird. 

Werden  bei  Thieren  die  Nerr.  vagi  durchachnitten,  ao  freaaeD  dieaetbon 
Dooh  Qtob  wie  ror  mit  Appetit  {Braeliel,  StdiOot).  Ana  dleaen  EiperimeDten 
sieben  Schiff,  Vterordl  n.  A.  den  Scblnaa,  daaa  daa  HnngergefBhl  gar  nicht 
oder  doch  in  aehr  oDlergeordDeler  Weiae  von  dar  Integrität  dar  Vagi  ab- 
hBngig  Bei.  Ea  etebt  aber  dentelbea  dnrcbana  nicht  die  Annahme  entgegen, 
da»  psfcbiache  Momente  und  Anregungen  der  oentralen  Enden  der  Vagi 
auf  die  Hau gerempän dang  einwirken,  »Isa  anch  bal  palhologiacben  Zn- 
atioden  Verltiet  dea  Hnngergefüh]« ,  NahraogeTerweigernog  herfaaifQbreo 
kSoEten. 

FQr  eine  Therapie  ftr  ZottAnde  der  NabrnDgaverweigenug  argebes 
aiob  daher  TorlSafig  noob  keine  Indicatlonen.  Die  NahrangsTerweigenuig 
iat  ja  nnr  das  Symptom  eines  Terwiokelten  Erankh^taprooeaaea,  Ton  letiterem 
bieht  abautrennan  nnd  nicht  mit  Erfolg  fBr  aicb  in  behandeln.  Daa  primnm 
agena  der  Krankheit  liegt  nicht  im  Nerrna  vagns.  Daher  ddrfte  ea  aioh 
aaoh  empfehlen,  in  aotchen  FBlIen  tob  NahrnngaTerweigernng  mSglichat 
darch  kOnatlicbe  Ernährung  daa  Leben  an  fristen  nnd  in  erbalten. 

Nachdem  auf  Aufforderung  dea  nnteranchnngarichtert  dea  Qroaaheraog- 
lichen  Obergeriobta  in  V.  ein  Qntaobten  fiber  den  Geiateaaaatand  der  L.  E. 
abinatatten,  daaaelbe  Ton  der  Dicection  der  Anstalt  nntar  dem  3.  Joni  1876 
abgegeben  wurde  und  dabin  lantete,  .daaa  die  Angaachnldlgle  nioht 
mit  freier  Selbatbaatimmnng  handelte,  als  sie  die  Brandatif- 
tong  kQsfQhrte  *  —  ifDrde  von  einer  weiteren  Unteraochang  abgeataDdan, 

Dr.  Ktip. 
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Bericht  Bber  die  psychiatrische  Section  der  51>  Versammlung 

deutscher  Naturforscher  und  Aerzte  in  Gaseel 

Tom  11.  bis  17.  September  1878. 

Anwesend  waren  folgende  HeireD;  Bituteangtr-Biealan,  Brotiui-Btif 
äorl,  Cfaiu-SacIiBeoberg,  CVoinsr-Caasel,  Oonn-- Harburg,  Erltmtui/er-heodoit, 
feMfer-Blankenhiio,  iTcxA  ^-Hubertnaburg,  Loechner-K\iageoraäB»ter,Loriini~ 
Bremen,  Metchede-K'itiigtheig,  Maller-BlABkeahaig,  Oifo-Saehsetiberg,  Pick- 
Prag,  Ramaer-Etag,  Sippinff-DOiBn,  Schmidl-Ctaae\,  SeAneidtr-CuBel,  Stt- 
froAm-KOnigsbar,  Siemena-tStthaTg,  SnellSiMetbeiai ,  Sictri:- RttphaitaMä, 
Slihnckt  •  Lengericb ,  Wüdemeitter-  Osnabrück ,  Weadl-BehwWz,  Weilphal. 
BerÜD. 

In  den  drei  Sltinngea  waren  TorBiltende  Dr.  Cramer,  Dr.  Snell,  Dt. 
Bamaer. 

Dt.  Smil.-  Deber  Oligoife  (mangelDdo  EmpfBoglichkelt  der  Geiatea- 
k  ranken  '). 

Der  Vortragende  apricbt  fiber  dte  ErapkbelteiDstBDde  der  QelateakraDken, 
welche  sich  daroh  geaankenas  oder  atienirtea  Belbatbewa  aalte  in  in  der  Art 
eharakteriairen ,  daaa  dieae  Kranken  nicht  mehr  nbig  sind,  die  BlndrSoke 
der  Anasenwelt  aufznfaaaen,  wie  diesea  bei  Melancbolie  mit  Stupor,  bei 
Uanie  mit  groaaer  Verwirrung  nnd  bei  den  hObereo  Graden  dea  Bl&dainDB 
bsobacfatet  wird.  Da  fQr  dieie  wiaaenBCbanlicb  and  practiaeh  ao  wiohtigeti 
ZnatBnde  bia  jstit  eine  ■Dsammenraasende  Beieicbnong  fehlt,  so  achlftgt 
Snetl  Tor,  mit  dem  Worte  01igorie,(0'tf^ciipl'a,  mangelnde  Empntnglicbkeit 
der  Beachtung)  dieae  Zuatande  dea  aufgehobenen  Zaskinmenhanga  mit  dar 
Aoaaenwejt  an  heieichnen. 

In  der  aich  anaehlieaaenden  Diacuasion  Bcaaerte  Wtilphai,  mau  mÜMS 
die  beiden  ala  Oligorie  anaammengef aasten  Znatfinde  trennen,  wo  einerasitt 
die  mangelnde  Tfaeilnahme  an  dar  Aaaaenwelt  wirkliebe  Stampfheit  der 
geiatigen  FacullüteD  lei  und  »idereneita,  wo  die  krankhafte  Bawegting  odai 
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BsBchaffBDheit  dei  Torttfllnngsn  die  EindHlcke  der  AnneDwelt  Terdnakl« 
oder  Terhfllle.  —  Der  Tortragende  gab  disteD  üntsnchisd  ToIIitSndtg  an, 
bemerkte  aber,  daii  es  ibn  Tor  allem  darauf  ankomme,  daa  praatiich  aad 
wisBenBebanlich  to  wichtige  Gebiet  der  Oügorie  durah  eine  allgeraain  tbf- 
ilfiodlicbe  Betelcbnnng  der  WissenBChaft  gleichaam  in  gewieneD,  waa  keinea- 
wegB  anaecblieMo,  weiters  Uoteraacbangen  auf  dieaem  Felde  Tonnnehmen, 
—  Bronw  macht«  die  Bemerknog,  data  die  bIb  Oligorie  becGiobnete  Elr- 
BcheiDDDg  wetenllieb  Mangel  an  Beaation  aei  nod  daia  daher  ein  Wort, 
weicl^ei  diesei  beEeiabne,  vorcniiehen  aei.  —  Snell  erwiderte  diranf,  da«a 
die  msDgeJDde  Reaction  gewit»  ein  weaentlicher  Theil  dea  oligoriaaben  Zn- 
■tandes  aei,  ihn  aber  doch  nicht  Tollkommen  beaeiehne,  indem  die  man- 
gelode  AnffMaang  der  Aaaienwelt  dabei  ebenfalls  waaentlioh  sei;  ea  macht« 
■iob  «ach  acbwer  ein  anderea  Wort  finden  iaaaen,  wenn  man  nicht  an  gana 
Denen  Wortbildangen  greifen  wolle,  waa  immerhin  niebt  ohne  Bedenken  aei. 

Dr.  Ramaer:    Uebar  das  NiederlSndiacbe  Irrenweaen. 

Daa  niederlHndiacbe  Irrenweaen  iat  biaber  nnr  rnn  aeiner  gnten  Seite 
bekannt;  Bednar  will  die  Verhillniaae  UDpartheiiioh  achilderD.  Ea  giebt  in 
Holland  J3  Anstalten  (daranler  S  reine  PQcgeenstalten),  die  nach  OrSss«, 
Einriobtang  etc.  aehr  verscbiedan  sind.  Einige,  wie  Haatricht,  Amaterdam, 
Zätfen  aind,  su  ihrem  grossen  Nachtbeile,  mit  Krankenbinaem  Terbondea; 
viele  sind  flberfQllt,  lo  daaa  einer  Menge  Ton  Irren  die  Anfnabma  Terweigeit 
werden  mnta.  Sämmiliohe  Anatalten  anibalteD  etwa  4000  Kranke,  Die 
Zahl  dar  Franen  flberwiegt  in  Etwa«  die  der  Miouer.  Faat  all«  Anitaltea 
haben  Qaabelencbtnng ;  betr.  Haiiung  aind  die  Syateme  Teracbieden.  B«> 
kleidnng  nnd  Beköstig nug  aind  durchgahendi  gnt. 

Dr^pcanglich  nnd  eigentlich  sollte  anf  120  Kranke  1  Ant  kommeo, 
diese  Heget  ist  in  einer  Weiie  Bberach ritten,  daaa  jettt  200—250  nai  1  Ant 

In  der  Behandlnng  aind  mebrfaob  noch  Zwangamitlel  lo  Anwendung, 
was  namentlich  ron  den  Ein  rieb  langen,  Ton  der  AnfOUnng  der  Anatalt  nnd 
ron  der  QaalilBt  des  Warteperaonalsa  abblngig  iat 

Nur  in  3  Anatalten  exlaiiren  fBi  nnmhige  nod  balbrahige  Kranke  b» 
sundere  AbtbeiliiDgen. 

Die  niederländiaoben  Anatalten  atehen  unter  Oeneral-Inapeatoren,  deren 
Einflnaa  indetaen  nur  ein  moraliaeber  ist;  sie  berichten  an  den  Hiniatar 
des  Innern;  ron  ihnen  geben  die  TorsohlBge  sa  Verbeuerungen  an  de« 
Minister  oder  aneh  an  den  KOnig. 

Bis  jetit  ist  gesetalich  Ober  Einricblnng  der  Anstalten,  Verpflegong  der 
Kranken  Miebta  Torgaacbrieben.  PriTatanalalten  aind  in  Holland  nooh  nicht 
concessionirt. 

Dr.  WiedimeiiiUr  leitet  eine  DieonaaioD  ein  ftber  den  Znsammenbaog 
twischen  Uertkrankheiten  und  Tsj^chosen  darch  folgenden  Ideengang:  Wlh- 
rend  Nicbt-Psyobiater  sehr  geneigt  seien,  den  Barak rankbeiten  einen  oan- 
aalen  Einflaaa  anf  die  Entstehung  der  Psychosen  oinaaräameB,  hMTMb*  in 
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pByobiatriBOhan  Endian  «iaa  «ntgsgengeastite  AnMhiuiuig.  Soweit  ilm  oein 
0«dSohüiiH  Dicht  trflge,  gebe  Bcai»  die  Zihl  dar  bei  den  SeotioDen  CMit««- 
knuker  wknuikt  gefaiideDeii  Henen  m(  1%i  Willunoili:i)  oanh  Siegbnrger 
Zkblen  anf  etwa«  Ober  7%,  and  Ktartr  In  Briangen  anf  etwa  30°/o  an. 
Um  an  atcbereo  Zahlen  id  kommen,  btbe  er  seit  eiDigen  Jabien  den  Uaaaa- 
■tab  tor  Hand  genoanDen  and  Torlinflg  >UDSob8t  die  Dicke  der  linken 
Ventrikelwandiuigen  gemeuen  and  gefniideD,  du«,  den  norUalan  Dnreb- 
meeeet  bei  Weibern  in  1 1  UillimBtetn  nnd  bei  MKonem  %a  13'/)  ang«- 
nomnien,  dieeelben  Durobmeieer  hei  OeisteskraniiYBrstoibenen  in  75*/d  der 
Fftlle  aiob  auf  15  reap.  18  Uiltineter  erbeben  nnd  eine  ezoentrieahe  Hyper- 
tropblo  dea  linken  Ventrikels  torbanden  sei. 

An  der  Bum  Theil  oppositionellen  Disotusion  betheiligten  siah  Sntä, 
WtMtpkiü,  Piek,  Xdhhr,  Ripping. 

Dr.  Samaer:  Uebersiobt  der  Theorien  der  Psjofaiattie. 

DnaerB  Wisseoaohatt  befindst  sieb  in  einer  gana  besonderen  Lage;  ich 
mOehte  dieselbe  Tergleioben  mit  der  mensehlicben  Geselliobart  nach  einer 
RoTolotion;  alle  Oemflther  sind  in  Bewegung,  man  wuaa  ntohl,  was  werden 
wird;  die  orgenisirende  Band  iat  noch  ni^t  da,  und  nnn  kommt  mao  von 
TOHohiedenen  Seiten  mit  Plftnen,  da*  Vaterland  tn  retten,  kaob  unsere 
Wissensohaft  hat  eine  grosse  BeTolntion  flberstanden ;  die  Psyobe,  der  Ab- 
gott aller  früheren  Qesohleohter,  ist  von  ihrem  Throne  gerissen,  and  es  ist 
nicht  wabrscbeinliob ,  data  sie  in  der  WiiBsnsabaTt  Je  wieder  anr  Qeltnng 
kommen  werde,  Wohl  wird  es  lange  dauern ,  bis  ihre  leisten  Spuren  ver< 
wieobt  sein  werden,  und  die  Namen,  welobe  sie  anseien  Begriffen  gegeben, 
wurden  noob  lange  das  Bfirgerrechl  in  der  Wiiaenschafl  bebaltsn;  wir 
kKnnan  uns  selbst  nicht  einmal  denken,  welobe  Aasdrfloke  wohl  die  Stalle 
der  sPsTabe",  .Seelenersoheinungen*,  .Oeiateskranken*,  .Psjoblatrie*  eia- 
nehmen  werden.  Inawisohen  fehlt  es  nicht  an  Plänen,  den  nenen  Kostand 
an  organisiren,  nnd  Ton  tielen  Seiten  erhalten  wir  Theorien,  worauf  die 
WissenBohad  fortbanen  kann.  Hier  ist  es  das  Verhlltntss  des  bewnssten 
■Bm  nnbewussten  Seelenleben,  worin  man  dia  Erkllrung  aller  psychischen 
ElrsoheinDngen  finden  will,  dort  sind  es  die  StSmngen  des  labilen  Qlsich- 
gewiobtes ,  wsliAe  den  SohlDssel  sam  VerstSndaisse  der  psyehlaohsn  Sta- 
rtingen lEefero  «ollen,  oder  man  findet  dissun  in  den  Bewegungen  der  Aather- 
stome ,  deren  grossere  oder  geringere  Bobaellfgkeit  alle  normalen  und  ab- 
nonnen  psjahisoben  Aensserungen  snfs  Deutliohste  erkiftren  soll. 

Junge  Lsnte  sind  gawBbnliob  bald  Tertig  mit  ihren  Theorien;  Ich  b«- 
danre,  das«  grosse  Talente  ihren  Geist  damit  beschlhigen,  wodaroh  sie  von 
wichtigeren  Arbeiten  abgehalten  werden;  und  nicht  nur  das,  das  Theoreti> 
sirsD  hat  anofa  den  Naehtheil,  dass  es  den  untersuchen  den  Oeist  in  Sohranksn 
hftit  and  an  die  einmal  gebildete  Theorie  bindet,  leb  kann  hier  ans  eigener 
Erikbrnng  apreohen;  in  meiner  Jugend  war  ich  bald  mit  der  Theorie  fertig 
Dod  UDwUlkarliah  suchte  ich  nachher  immer  nach  neasn  StBtEsn  fllr  dte- 
aelbe.    Hiermit  will   ich  die  Theorie  nicht  gering  schatsen.    Soll  sie  aber 
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Bsdentnng  haben,  daan  mnss  sie  auf  Tbatsacbm  begrflndet  «ein  Dod  nicht 
Ton  einer  bloiien  Idee  ansgehen,  sie  rnnsB,  nm  mit  Ksiaer  Ntpoleon  bd 
aprechen,  daa  QebftDde  krönen,  obwohl  er,  Theoretiker  wie  er  war,  ^rade 
aeinem  Qebttnde  eine  Krone  inr  Unterlage  gab,  and  wir  wiuen,  wie  durch 
einen  eimigen  kriltigan  Steu  das  ganie  Gebinde  iDaammenatBrite. 

Theorien  also  thnn  der  pijcbiatrtBcben  Wiaaenachaft  nicht  Dotb.  Was 
aie  aber  brabcht,  das  iil  die  genaue  Kennlniu  der  Wirfanngen  der  Teracbta- 
denen  Hirntbeile  anf  einander.  Habeo  scbon  frCher  Fiourtm,  Longa  n.  A. 
Beachten 8 werthea  anF  diesem  Öebiete  geleiitel,  eine  nene  Pbaae  iat  in  dieaer 
KenntniBa  durah  die  Unteren chongen  tod  Hitzig,  Frrrier,  Nothnagel  nnd 
J^oumi'^  eingetreten  tlnd  markwSrdiger  Weiae  beitlligen  in  letater  Zeit  die 
patbologiicben  Befände  der  cerebralen  Looaliaation  die  pbjijologiacben  Ex* 
perimeote  >o  Toilkommen,  daaa  wir  ernarlea  dOrfen,  aar  aiobaren  Erkennt- 
niaa  der  Verrichtung  der  reracbiedeneo  Hirntbeile  an  gelangen.  Daiiii 
werden  wir  nnler  BetbOife  einer  beeaeren  Analyae  der  payahiachen  Enchei- 
Dangen,  all  der  jetiigen,  eine  gnte  Theorie  auf  bauen  können,  «dt  Eröonng 
onaerea  wiiaenachafilichen  Qeblndea. 

Und  was  wird  iniwisehen  au*  unseren  armen  Kranken  werdenl  Sefaen 
Sie,  meine  Herren,  nns  Praktikern  geht  ea,  wie  der  Hittelklaaie  in  pelitiMSbea 
ReTolutioneni  ein  Theil  dieser  hftlt  am  Altan  reit  und  bleibt  der  frOheren 
Ordnung  getreu,  der  andara  bekennt  sich  entbnaiaetiach  aar  nenen  Ordnung, 
aber  alle  treiben  ihr  tBglichea  Gesahäft  fort,  wie  frOher.  Nicht  anders  gebt 
ea  dem  praktiachen  Irrenaril.  Wie  ajch  die  Theorie  anch  gestalte,  er  weiea 
Techt  gat,  wie  er  aeinen  Kranken  au  bebandeln  hat  nnd  kann  er  auch  nicht 
immer  genan  angehen,  welcher  Himlhail  erkrankt  iat,  er  .kennt  doah  den 
Eindnaa  dar  übrigen  Organe  anf  das  Gehirn,  ar  weiaa,  wie  die  Verlnde* 
rangen  der  Circalation  und  des  Blnldrncka  die  Verrieb  langen  des  Gebima 
im  Allgemeinen  modificiren,  wie  grosa  der  EinSoM  der  abdominalen  und 
aeinellen  BtGraogen  ist,  wie  extracerebrale  Affectionen  dea  Nerrenajatema 
and  endliob  der  Znatand  dea  Blatea  selbst  ftndemd  auf  das  Himleben  ein- 
wirken; er  weise  mehr,  er  kennt  den  Znsammenbang  conetitalioBeller  Krank- 
heilen,  Srpbilia,  Scropbulosia,  Oioht  et«,  mit  den  StSrongen  des  Stoffwech- 
sels im  Allgemeinen  and  des  Gehirns  insbesondere,  nnd  mit  diesen  Kennt- 
niesen  gewsffnet,  weiaa  er  die  besonderen  Fftlle  sa  bebandeln,  welches  anch 
die  Theorie  sei,  wonach  er  sie  benrtheilt, 

let  denn  von  der  Theorie  gar  kein  Nnlsen  Tdr  die  pB^^chiatrlaohe  Prazia 
■u  erwarten?  GewiasI  Die  Kenntnias  der  Wirknngen  der  Himtheile  auf 
einander  wird  nnsere  Diagnose  bestimmter  mschen  und  alle  Vortbeile  er- 
■ielen,  welche  eiiM  genauere  Kenntnisa  der  Ersobein nagen  fflr  die  Prftxia 
flberhanpt  mit  eicb  bringt;  selbst  die  fragmentarische  Kenntniss  jener  Wir- 
kungen, die  wir  jclKt  besitsen  ,  ist  nicht  ohne  Einflnaa  gewesen.  Uan  bat 
daaaelba  Ziel,  eine  genanere  Diagnoae  an  erreichen  geeucht  durch  die  ClaMi- 
doalion  der  Geisteskrankheiten.  Man  nahm  einige  Hanptformen  an  nnd  ba- 
aeicfanete   die   Abweiahaagen    Ton    diesen    innerhalb   gewisser  Gnmaen   ala 
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VartelRlan;  das  war  in  der  Periode  der  RjmploniatiioheD  Einheilen,  und 
wot«  dieee  Anffaasang  der  WiMensohafI  ffibrt,  ereieht  nao  ans  den  Claaai- 
fioktionen  Ton  Samagei,  Bavmii,  in  apftterer  Zeit  von  FUmmiiiff  und  aelbit 
in    dtr   aeaeatan   Zeit    wiren    vielleicht   derartige   EiDtbeilangavennehe    an 

Aber  aelbat  wann  man  Ton  dergleichen  HTpolheMO  abaieht,  eraoheint 
der  ajmptamatiBohe  Standpunkt  fflr  eine  ClaaaiöcetioD  äei  Geiateakrankheitea 
nnlanglich,  ans  dem  einfachen  Omnde,  weil  dieaelben  Eracheinangen  Im 
Lanfe  der  ierachiedeaaten  Paychogon  Torkommon.  Nach  dem  heutigen  Staod- 
punkte  der  Wiaaensohaft  ist  allein  von  der  Unterscheidiing  der  psychieebea 
Krank  heitiprooeaae  eine  braachbare  Gintbeilang  «n  erwarten.  Ea  riad 
aber  bis  jetit  nor  einige  in  allen  Biohtnngeti  atndirt,  ■.  B.  die  von  den 
b^heaten  Zeiten  ah  antBrachiedenen  Kategorien  der  Manie  und  Uelancholia; 
die  apaier  angafflgie  Dementia  ist  nioht  ein  pijrchopathiioher  Proceaa,  aon- 
dera  nnr  da«  Ende  Tereobiedener  Pa^ohosen,  kann  jedoch,  »eil  aie,  nament- 
liob  io  den  Irrenbeilaoatallen,  vielfach  erat  ala  eolche  aar  Beobacbtoog 
koiiEDt,  in  der  Nomenclatar  beibehalten  werden.  Ala  aelbatallndigar  Preoosa 
lleat  eich  ferner  die  Cerebral- Paraljae  anfalellen,  und  anoh  daa  ojkliMbe 
frreeeia  kann  ala  aolcber  nicht  verkannt  werden.  Ob  anch  die  Hallucination 
■elhalutSndig  Torkommt,  oder  eine  Theileracheionng  anderer  Pifchcaen  ist, 
Rteht  noch  nicht  feat;  jedenfalli  nimmt  aie  oft  einen  groaaen  Aotlieil  an  der 
Bildung  dea  WahnBinaa.  Weniger  aweifelban  iat  die  Seibat alHndigkeit  der 
TerrOcktbeil ,  wie  aie  in  letiler  Zeit  als  primäre  anfgefaaat  wurde,  obwohl 
diese  Beieiohnnng,  weil  aie  nach  dem  bekannten  Lied:  «Dn  bist  verrdekt 
mrin  Kind*  ala  popnlSre  fdr  Irreaein  flberfaaapt  besteht,  sich  nicht  als 
wissen Bchsftlicbe  empfiehlt.  Die  Katatonie,  obwohl  mir  der  Name  nicht  ge- 
fKIll,  kommt  nnsweifelhaft  als  selhatitftndigar  Procaaa  vor,  bildet  aber  aneb 
•In  Stadium  anderer  Pifchoeen,  besonder*  der  Uanie,  wo  sie  meisten tb eil* 
prognostisch  gflnslig  ist,  und  des  epileptisohen  Irreaeins;  aie  bildet  mSDok- 
mal  den  Debergang  cht  Dementia.  Die  epileptiaobe  Paychoae  bildet  aweifela- 
ohne  einen  sclbitatftndigen  Proceaa  and  darf  daher  in  keiner  ClaaaiBcation 
fehlen.  Mao  bat  anch  von  alkoholiaohem  Irreaein  geaprachen;  dieaes  scheint 
mir  aber  einen  beatimmlen  Charakter  nicht  su  haben,  und  wKbrend  der 
Uisabrancb  alkobolischer  Getrftnke  Uraaebe  veracbledener  Pajcbosen  werden 
kann,  gebOren  die  meisten  Fslle  der  sogenannten  alkoholiaaben  Paychoae 
■DT  Cerebral paraljse, 

Es  aind  also  schon  viele  Elemente  einer  ClasaiBoation  der  psTohopathl- 
Bohen  Proceaae  vorbanden.  Jedoch  ftohlt  ihnen  noch  das  theoretische  Band. 
Dieses  wird  aber  gefanden  werden,  wenn  nach  dem  Rath  dea  Bednera  in 
der  allgemeinen  Bitinng  gehandelt  wird:  Arbeitet!  Allein,  meine  Herren, 
was  braoche  ich  Ihnen,  von  deren  Arbeit  ao  viele  aofaBne  Frflebte  vorliegen, 
dieaen  Rath  tu  wiederholen  1  In  Ihren  Binden  iat  die  ZuhnoFt  der  Paj- 
obiatHe  geaiohart  und  wird  sie  ihrem  Ziel  immer  nfther  und  näber  kommen. 
Also  Vorwärts  I 
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Dr.  K*»»ltr:  QeTtnnnugeD  im  QtaakSipAT  im  wabraoliaiiilt- 
ahen  ZnsamiDeDhaog  mit  hallnoInaloTiadheiD  Irreaein. 

D«r  Fall,  Bbar  welchen  icb  eiaaD  hunan  Bariohl  eratatten  will,  vnida 
TOD  mli  aohoD  tot  IKngarer  Zait  beobaobtat.  Leider  bin  iah  niaht  in  der 
Lage,  eine  ToIlatKndige  Kranbengaicbiohte  za  gebea  Dod  weiia  anoh  aiobti 
ob  die  Sectioasnaultate  die  an  LebaDdea  «rafargeDainiiiaDeD  EraobDiDODgen 
beattttigt  haben.  Immeibin  dBrfta  dae  ToikommeD  tod  FremdkSrperD  im 
AvgeninDerit  in  Terbindnog  mit  eigsDartigcn  QeaiehtaballaciDationen  ein  to 
iDtereeaaDtei  Ereigoiia  eein,  de«  et  geteohtfertigt  eraabeint,  die  akiaairta 
Ktankeageaohiohte  Tonatiageo ,  ao  gut  aie  ana  dem  GedKobtoUa  aa  rapro- 
dnoiren  mir  gelingen  mag. 

Ein  etwa  40  Jahre  alter,  Torheirathetei  Hanrergeaeil,  katbolioob,  kam 
in  die  Jenaer  Irrenanalalt  im  Zoatand  grosser  m  an  lab  ali  scher  Err^nng. 
Nach  langsam  eingetretener  Bemblgiuig  und  nachdem  der  eebr  miaatranisoba 
Mann  Vertraaen  an  den  Aerateo  gewonnen  hatte,  aeigten  sieh  die  Ersobei- 
nongen  aeonndAr«!  SeelenatOning  mit  alemlicb  ooDstantan  Wahnideen.  Der 
EraDke  gab  an,  daai  er  schon  Mit  mehreren  Jahren  die  Uiasion  erhalten 
habe,  tftglich  eine  grosse  Menge  abgescbiedone  Seelen  ans  dem  Fegeteoer 
■u  erlösen.  Er  nahm  dieselben  doroh  den  Mnnd  in  sieh  auf,  lasae  *i« 
dtuoh  den  KOrper  passireo  and  gebe  sie  duroh  die  Fingerspitaen  der  in  die 
USbe  gehebenen  HInde  wieder  tod  sich.  Da  die  Passage  dnroh  seinen  Kfirper 
mit  groiier  Dabequemlichkeit  fBr  ihn  Terbnnden  aei,  so  esse  er  Tocwiegead 
fette  Speisen,  nm  so  den  Weg  sohlflpfrig  an  erbalten.  Mit  der  Zait  b*> 
echrieb  er  nan  die  Qeatalt  und  das  Aoseeben  dieser  .Seelen'  nther  al* 
Terecbiedenfarhige ,  rotirende  Kageln  oder  Scheiben,  die  im  Hslbkreia  aat 
erbObten  Blinken  am  ihn  säaeeo  wie  im  Cirona.  Die  in  der  Nabe  altsendmi 
aeien  die  grSssten,  bewegten  »ich  langsam  und  alhen  blBalicb  am  ,  die  in 
den  bShsren  Reihen  nflrdsn  immer  kleiner,  beller,  and  bewegten  siob  immer 
schneller  nm  sich  selhsl;  die  an(  den  bOohsten  Banken  silaenden  seien  gelb- 
Totb  von  Farbe.  Es  lag  nun  nahe,  naofa  dieser  detaillirten  Beaohreibnng 
tarnet  SDbjectiTCn  Oeiicbtawahmehmang  an  Verlndemngen  im  AngeDinnani 
an  denken.  Und  in  der  That  ergab  die  QnlersDobung  mit  dem  Angen- 
■piegel  das  Vorhandensein  eigentbftmliob  geformter,  matiglioaender  EBrper- 
cben,  die  ibrer  Geetalt  naob  am  meisten  an  Cholealeariokrfstalle  erinnerten, 
knrae,  kleine  Stibohen  mit  kolblgen  Enden,  welobe  in  Terschiedener  Weiis 
TOT  dem  ADgeDhintergmnde  sieh  in  scheinbarer  Bewegung  befanden. 
Die  Katar  dieser  KryitaUisatlonen  kann  ich  —  wie  gesagt  im  Mangel  einer 
Beotlcn  —  nicht  nKher  bestimmen  nnd  beaeichne  sie  deshalb  kunweg  als 
Oerinonngen  im  GlaakOrper.  Ton  Inleresae  mOebte  es  bierl>ei  noeb  sein, 
daas  nach  Iftngarem  Qebrancb  toh  Jodkaliom  der  Kranke  aua  freien  Stfloken 
eikl&rte,  die  Mission  im  Betreff  der  abgeschiedenen  Seelen  werde  nur  noch 
knrae  Zeit  dauern,  der  Herr  Cbrislns  habe  ihm  die«  in  der  Nacht  erSffnet 
und  seit  den  letaten  Wochen  kirnen  die  Seeleu  bereits  tI«!  epaisamer. 
Eine  emenU  Unterauchnng   mit   dem  Aogenspiegel   aeigte   die  ftaglicbea 
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KBrpsrchsD  in  der  ZabI  and  OeiMt  onTerlndart,  atm  mehr  darobllefatig. 
Trott  dea  alhilllgen  Wegfalla  der  Hallaelnationan  blieb  die  SeelenatOrnng 
waaeolliefa  anverfiiiderl.  Der  »ebKeialiehe  Antgang  tat  mir  Dicht  bekannt. 
Wenn  nna  >a<ib  di«  HitthetluDg  diese*  Pallaa  anf  iriaaenaohaftl.lohe  Voll- 
stündigkslt  keinen  Anaproob  erhebt,  ao  möobte  ich  Iho  dooh  Ihrer  Banrihel- 
lang  BobeiiD  ateilan,  da  die  Fille  noeh  aelten  aind,  in  denen  mit  Wafar- 
•oheinllobkait  die  Entatebnng  dea  Irreaaina  auf  kSrparliaha  Verlnderangaa 
in   dm  B^inneaerganen  curflekgeMhrt  werden  kann. 

In  der  an  dieaea  Torirag  aieb  knUprendan  Diaonsaion  Tarweitt  Prof, 
a-amar  auf  die  Unterfnebaogen  Ton   Voüin  nnd  Oalaovski. 

Wetidi  fObrt  au,  daai  er  bd  aeineo  opbthalmoakopiaoban  Dnteranobnngen 
■eine  AnfnerbMinkeit  namentlich  anofa  anf  QlatkDrpartrtI bangen  gertobtet 
habe,  data  er  aber  in  keioem  Falle  einen  Zaiammanhang  «olcher  mit  Halln- 
cinatloDeD  habe  nachweiaea  kBonen,  anch  in  einem  flrflber  aebon  erwSbnten 
.  F^le  nicht '),  wo  die  Form  der  Geeiobtatlna^nagen  anf  da«  Torbandenaein 
•oleher  Trflbangen  htnaoireieeo  aobeinan. 

Dr.  Broimt  leitet  die  DtacQaaion  Ober  Haladle  dn  dente  wie  folgt 
ein:  Ltgranä  du  SauBe  bat,  wie  bekannt,  UBier  dam  Titel  ,La  folie  dn 
doQta*  ein  kliniaohea  Eraokhellabild  beacbrieben ,  dsaien  erete*  Symptom 
Grflbel-  and  Prageanobt  iat,  der  Qobeawinglicbe  Drang,  Aber  gairiaae  Dinge 
bealindig  DBOhaadeDken  nod  Fragen  aofsawerfen ,  woan  alch  im  weileren 
Terlaofe  dar  anch  mit  Angat,  Neigung  aam  Selbatmord  eto.  anftretaiiden 
Krankheit,  die  Fareht  Tor  Berährnng  gewiuer  Qegenalfinde  (ddlire  dn 
toaeher)  nebat  Tielfaehen  Sonderbarkeiten  hiniageiellt.  Dieae  unheilbare 
PaToboae  aoll  nie  in  BlSdalnn  (dornende)  tibergehen. 

fiicherliob  aind  nna  allen  die  eioaeliien  Hanptijniptome,  QrBbel-Frage- 
anehl  and  die  Fnrcht  *or  Berflhrnng  gewiaaec  Qegenatftnde  bei  QeiBtoe- 
krankan  begegnet, 'aber  nnbekannt  wBre  ibm  biaher  die  nabe  kllnlaobe  Vec- 
wandtaehaft  dieaer  anacbeiuead  gaaa  Taraebfedenen  S/mplome,  in  der  Art, 
daia  aie  demaelben  Eraokheitaproceese ,  wenn  anob  veraohiedenen  Stadien 
BDgebaren. 

Die  Arbeit  Ton  Lagrand  da  SauUe  bebe  in  FraDkrelcb  einige*  Auftehen 
erregt,  and  anf  dam  internationalen  irren iiratUohan  Congraaee  aei  sie  ihm 
TOD  J,  Fairtt  ala  ,remBTcable'  baieiahnet  worden.  Die  baacbriebaiie  Krank- 
beitaform  aebeint  in  Dentaohland  wenig  bekannt  an  aein  and  er  erachte  «a 
daher  hier  am  Platae,  die  Oollegen  Ober  ihre  baifigliehen  Brfahmngen  an 
befragati. 

Ana  der  DlaoDiaion,  an  welcher  aieb  Siark,  Piek,  Metvliedt,  Saeü, 
LoKlmer,  Cramer  betheiligeo,  ergiebl  aieb,  da«  die  Xayratuf  iche  Kraokfaeita- 
form  weniger  ala  eine  aelbatitlndige  aa  batraohlen  aei,  aondem  an  veraohi«- 
denen  anderen  aohoa  bekannten  paycliiicben  StOraDgeo  gebBre,  wlbiend 
Ltgrand  aie  ala  betonderen  kliniacben  Krankheitaprooeaa  barrorhebk 
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Dr.  Kothhri  üebsr  kiadlioliBB  Irreiein  i).. 

Bedow  fahrt  BD,  dau  die  Formen  dei  kindlichen  Iire*diu  tn  den  n- 
UÜT  MhlrfateD  Canlonran  bei  jogendlicheii  Epileptikern  nr  Beobachtung 
kommen,  aber  anoh  ohne  diese  Complioation  beobachtet  werden.  Ble  werden 
uioht  geofigend  tdu  der  Idiotie  getondert,  kommen  bäuBger  to  Idioten- 
aostalten  vor,  gebSreD  aber  beeaer  in  Irren «netalte».  E*  werden  meUDOho- 
Hiebe,  maniakaliache  nnd  hallDcinatorische  Formen  «DgeFOhrt,  and  ein  Fall 
Ton  anecheinender  Paraijais  progreMiT*  bsf  einem  Sjibrigen  HSdohen. 

Disae  ietitere  BeobachtQDg  wird  Ton  Claui  nnteritOtit,  der  gleicb&lls 
einen  Fall  Ton  progreBsiTSr  FaraljBB  bei  eiaem  Mtdohen  in  der  Idioten- 
anatalt  en  SaobaeDberg  beobachtet  bat. 

Dr.  Machede  apriobt  Ober  einen  TOD  ihm  beobachteten  eigenthfin- 
licben  nentopatbiacheD  ZnaCand,  welcher  vialUicbt  mit  dwn  anter 
dem  Namen  Agorapbobie  bekannten  krankhaften  Znatand  von  Schwindel- 
angat  in  Parallele  la  bringen  aein  dürfte.  Bekanntlich  iat  der  letitgenannte 
Znatand,  nachdem  er  bereils  tot  Jahren  ron  Brück  (Oaoabr&ck)  beobachtet 
nnd  genau  beocbrieben  worden,  nsnardinge  wieder  OegeDstand  beeonderer 
Beobacblung  geworden.  Deraelbe  obarakteriairt  sich  bauptaäoblich  dadurch, 
dasa  die  betreffenden  Peraonen  von  einem  mit  acbwindelBhnlicber  Benaation 
rechnndeoen  Angatge/dbl  ergriffen  werden,  wann  aie  groaae  Sfrantlicbe 
PlBtee  oder  Teraammlnngen  betreten. 

Redner  hatte  nan  Qelegenbeit,  bei  mehreren  Patienten  einen  gana  ähn- 
lichen Znatand  tu  beobaohlen,  der  aber  inaofam  mit  der  Agoraphobie  gerade 
einen  Gegenaata  bildet,  ala  das  eigentbämliobe  AngatgeTflbl  einaotreten 
pflegt,  wann  der  Patient  enge  nnd  kleine  BAnme  an  betreten  oder  darin  (• 
verweilen  geawnngen  iat.  Dieaea  AngatgefflhI  iat  bei  dem  einen  Patienten, 
einem  jnngen  Manne  von  20  Jahren,  in  ao  intenaiTer  Weiie  nnd  andanarnd 
■nr  Qaltnng  gekommen ,  daaa  er  aeine  Btadien  anfaageben  nnd  *iir  Land' 
wirtbacbaft  übemgaben  aieb  veranlaaat  geaeben  hat  nnd  bereite  Ober  Jahr 
□nd  Tag  Sommera  in  den  WHldem  nnd  anf  freier  Wieae  au  flbemachun 
pSegt,  bei  atrenger  Winlerk&lte  aber  nnr  in  groaaen  RSamen  und  bei  ofleoao 
Fenateru  schlafen  kann.  In  itiologiacber  BeEiebang  ist  fOr  dieaan  Fall 
berrora u beben ,  daae  bereditftre  Momente  nicht  naohiaweiaen ,  dagegen 
sexaelle  Anomalien,  sowie  ein  luigjSbrigea  Obrenleiden  an  constatiran  ge- 
wesen sind.  Prägnante  anderweitige  Symptome  eines  geiateagealSrten  Zn- 
standeB  waren  bei  dem  betreffenden  Patienten  nicht  naobanweiaen.  Ei» 
anderer  weniger  aosgeprHgter  Fall  «nrde  bei  einem  Diabeteakrankan  beob- 

Bedner  begrflndet  die  Auffaaanng  des  geacbilderten  Leidenainstandes 
als  einea  mit  der  Agoraphobie  In  Parallele  an  bringenden  nnd  hebt  beson- 
ders herTor,  daaa  beiderlei  Zaattnd.e  daa  Qemeinaame  haben,  daaa  aie  aof 
einer  UninlKngliohkelt  des  AnpasaangaTermSgena  gegenOher  Sohwanknngen 
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der  Dimeni Jonen  nnieror  RBuminnchaiinnget]  barabea;  in  dem  eingn  Falla 
erfolgt  sioe  atörnng  der  psfobischen  Gleiebgew iabtiUge,  wenn 
die  Dimeniiooen  der  räumlichen,  inr  SipiietwabrnehmDDg  gelangeodeo  An- 
■chaaangen  plölilich  eine  VergrÖMerung ,  reap.  Anadebnaog  erfabren,  — 
in  dem  Andaren  Fttlle,  freoD  licb  dieielben  veiringetn,  —  eine  sabJectiT«, 
als  erbeblioh  empfaodene  EinangDng  erleiden. 

IiD  VerUnFe  der  Discnsaion  erwihnt  der  Torlragende  aacb  noch  eloea 
«ndereit  Falle«  woa  StOrung  dieaei  AnpasaungBTetnngeoB,  welche  bei  einam  bia 
dabin  gana  gesunden  Hanne  anflraC,  Daabdeni  derselbe  «neBlanaSnreTergillung 
flberataDden  halte  nnd  nelobe  aieb  dadurob  maDifeBtirte,  daaa  Patient  nicht 
im  Staude  war.  einem  Ton  weitem  ihm  entgegenkomm enden  Fahrwerh  gegen* 
Ober  aar  der  Hilte  der  Btraue  an  Terbarren,  rielmebr  darch  ein  krankhafte! 
OerabI  anwillkOrlicb  geawnngen  wurde,  aeilwftrta  an  treten,  ancb  wenn  da« 
Fabrwerk  noch  ingroBaer  EntTemang  war. 

Am  Sonntag  den  IS.  September  betbeillgten  alob  die  Mitglieder  der 
Saction  an  den  AnaäBgen  nach  Marburg  batw.  OSltiDgen  anm  fieaach  der 
dortigen  Irrananalalteo,  in  denen  sie  Ton  den  Praff.  Craner  nnd  Mm/tr  muPa 
frenndliohate  empfangen  worden.  Dr.   Wtndl. 


Zwölfte   Versammlung    der   BOdwestdeutschen    Irrenärzte   am 

19.  und  20.  October  1878  im  Hotel  zum  Erbprinzen 

in  Karlsruhe. 

Aaweiend  die  Herren:  £iU(leAn«r-Karlambe,  firBnni'n^Aatuen-Pforabaim, 
Danaeckar- llletna,  jDicit-KliDgeDniflnBter,  £kjUarJ- Klingen m finaler,  Eteh- 
frocAer-Freibarg,  FeUtircAner-KlingenmQnBler,  Ff««XerI.-PfoiEheim,  Fiieherll.- 
Pforeheim,  FürMner-Heidelberg,  fier^f-Illaaan,  fibmiurper-Earlarnhe,  Jolly- 
Slraaabnrg,  £im- Frei  barg ,  £r«(i-Illen«a,  Xani^flr-Qnppingen,  LamUrar- 
Kennenbnrg,  Xudurt^-Heppenbeia,  Moiitor  Mnior-Karlarabe,  AWhr-ll|gti«D, 
s.  Rinedctr-yiinbvilg,  Ba/i«r-111eaaa,  ScAenjt-Karhrahe,  <ScAäfa-I]leDan, 
&Auaafr-Wemeok,    (Terb-Heppenheim,   TTtbar-Braobaal. 

I,  Sittnng  am  19.  October,  Naotimittiga  3  Uhr. 
Herr  QeaobiftafShrer  Fücher  I.  erSAhet  aod  I>«gTaaat  die  Teraammlang. 
Dm  Protokoll  der  vorigen  Versimmlnng  der  eQdweatdeataohen  Irrenirate 
wird  verleten.  Bieranf  wird  anf  Torscblag  dea  Herrn  OeaobBftatfihrera 
FiiAer  I.  Herr  v,  Bmtekn  dnrch  Acolamation  cnm  YorailaeDden  der  diet< 
jihrigen  Teraammlnng  gewählt.  Zn  Scbriftfflbrem  werden  beatlmmt:  die 
Harren  Brünninghauttn  und  Eckhard.  Aa(  Yorecblag  dei  Herrn  Toralttenden 
erhebt  lieh  die  Teraammlang  aa  Ehren  dea  Andenken*  an  Bolltr  nnd  Z«ll*r 
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Harr  LuApy  Terltott  i^e  Tb«wa  Sbar  FeBBterrergitlnaag,  wonn  lidb 
eiiw  DiMDHion  dneolbeD  aniahlieist. 

ZwSIfTheaeo,  betrsfrend  die  Verwkhintig  der  Fenftei 
in  IrreDkDX.IteD. 

Vorbemerbnng:  WSbruid  ia  der  Deoeo  IrraDniitalt  nt  Mubntg  ant 
Orfludan  du  Sntliohen  Syatema  dieoer  Aaitatt  oar  sebr  wgoige  Faoitai 
TergilMTl  worden  sind,  die  weitaus  grösste  Hebraabl  der  Fenster  aber  Diebl, 
bat  roan,  gleiobfalU  ana  OrBnden  der  irrenKratlicben  Erfabrnng,  in  der  aoaben 
erOßnettn  Beidalberger  Iirenklinik  die  sämmtlioben ,  den  Kranken  anglog- 
lieben  Feoatw  thei)>  in  ihren  nntaren  Abiabnilten,  tbeila  dorcbaua  var- 
gittart,  and  beabaiebtigt  man,  in  dar  im  Baa  begriffenen  Irrenklinik  an 
Leipaig  Jedea  in  den  Erankanabtheilnngen  befindiieba  Fenatsr  in  aeinar 
gansen  Ansdehnnng  mit  einer  Vergitlerang  au  Teraeben. 

Hieran«  crgiebt  aiob,  data  die  Frage  der  Terwabntng  der  FenaUr  in 
IrreDanataUeu  noob  immer  ala  eine  offene  an  betrachten  ist. 

Tbeae  I.  Die  tecbniaobe  Eisricblnng  einer  IrrenanaUüt  Teedient  in 
um  ao  btUisrem  Grade  daa  Lob  der  SacbTeritSodigen ,  die  Kranken  tw- 
•ftbueo  aiob,  aoweil  sie  dies  Oberhaupt  TermSgen,  mit  dem  Aufenthalt  in 
der  Anstalt  am  so  leiebter,  und  die  stetige  Porten twickelnng  Atr  Anstalt 
mm  immer  Besseren  wird  am  so  mebr  siebet  gestellt: 

a)  in  je  grosserem  Umrang  es  gelangen  ist,  durch  aweckmMsige  nnd 
namentliob  /ortwKbrend  sDTerUUsiga  bauliebe  Einrioblaogen  den  an* 
tnverlttsaigen  Theil  des  Krankenwartperaonals  nnscbEdlieh  an  machen, 
dea  pflichtgelreaen  Theil  desaelbeo  aber,  und  ebenao  die  Aercle  der 
Anstalt  aa  anlerstStaen,  und  in  Beeng  auf  die  Function  janer  ban- 
lieben  EinilohlnajeD  an  Onusten  der  LOsang  anderer  Aurgabeo  so 
entlaslen; 

b)  Je  mebr  Qewiobt  duanf  gelegt  worden  ist,  alle  banlioban  Einrieh' 
tnogeo,  «»weit  wie  nnr  mOglioh,  ausauschliessea,  welche  mit  dar 
jbndeaablioben  Qewebnbeit  des  Valkaa  coniraatiren ,  oad  ja  beaso 
man  ea  Taratandan  bat,  da,  wo  aolnbe  nngewohat«  nnd  aofflUliga 
Elofiobtnogen  oioht  omgAngeB  werdm  lunnt«),  dnroh.  die  g*a*a 
Art  der  Einnhinng  4«f«dfca%  Jade  niaht  di-ltigettd  Bo;bw*&dig^ 
Saassrlicha  Diffarenairnng  der  eintalaeD  AbtbeilaDgen  der  Anstalt 
8D  Terroeiden. 

Ea  sei  hier  iHur  disaet  beiden  «Ugaaiiaiai»  YoranaaetaaDgen  läMt  >■> 
tMh>isoli«r  Basiabung  iweokmAsaig  eiBgerioblelfln  Iirananatalt  gadaeht  nnd 
«lobt  dar  Book  weitet  vorhandene«  Mittel  aa  demaatban  Zweoki  weil  maa 
gerade  dies«  beiden  Vonnaaetatingeo  im  Auge  au  bebnlten  hat,  wann  »*■ 
di«  Versabmag  der  Fenatar  in  Irreoana (allen  einer  oäberaa  Batraehtang 
naUiwirft. 

Tbese  U.  In  jader  QSentliobaD  Iraea-Beil-  und  PfiegeauUU  (Sffkal- 
liobe   Pflegeanatalten   und   PriTat<  InenaostalteD   blaiben   noasar   Batrsob^ 
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■oUeB  dt«  glmmUIelieii ,  dan  ErtnkeD  ingaaglialiaD  Fenitsr  nach  AoHaa 
rergitUrt  Bein  nod  Bwar  ia  ibr«r  gaaiea  Ansdehnnng  nsd  niobt  etwa  Dur 
Id  eiDBelnaD,  i.  B.  den  uoteKii  PartiaD.  —  Aanaaerea  Fenatergittst. 

Thaae  IIL  Diaae  a]|gein«iDe  TargilteniDg  eraobeint  bei  dem  bealigen 
Standpunkt  der  pa/cbialrlaoben  Diagnoatik  and  Frognoatik  sDnäohat  im 
Intereaa«  der  eiotelDiD  Ersaken  dringend  geboten,  ebena«  aber  anob  mit 
BOokaicbt  darauf,  daaa  ea  groiaen  Tortbeil  bringt,  «renn  man  im  Stande 
ist,  die  *eracbiedenen  Ahtbellnngen  an  Teracbiedeneo  Zeiten  fSr  difibrente 
Kranken  an  verwanden  ond  Sberhaopt  die  Blnme  der  Anatilt  der  nnaaa- 
bleibliohea  Oeberfailiuig  gegen  fi  bar  bis  anr  BoMerBtea  Greoae  aaain' 
nntien. 

Die  Wirkung  der  Vergitterung  iat  dnrcb  die  TbltigkeU  dea  Kianken- 
wartperaonala  nicht  aq  eraetaen ,  die  YeigittsniDg  wird  Ton  dem  einaicb* 
tigeren  Tbaile  des  Pnblikuma  rerlangt  und  tod  den  Kranken  aelbat  am 
WanigeteD  beanatandat. 

Tbeae  17.  In  mauoben  Abtheilnngen  der  Anattit,  aoirie  in  dan  Tok- 
aellen  und  in  einigen  Rännien  dar  aogenannten  klinieoben  Abtbailnng,  aind 
neben  dem  Knaaeren  Fenstargitter  noob  weitere  VergitteniDgen  nOtbig,  welobe 
daa  Fenater,  und  awai  «riedernm  in  «einer  ganaen  Anadebnung,  nacb  dem 
Zimmer  bin  decken.  —  Innerea  Fenatergitter.  —  Daa  innere  Feoiter- 
gittai  erlaicbtert  die  DarohfOhrung  dea  Nicht-Zwangaa  «nd  beacbrKnkt  die 
Indioation  aar  laolimng. 

Tbeae  V.  Die  Stärke  der  ümbuigimaueT  dea  Hauaea  nnea,  tanScbat 
im  unteren  Stockwerk,  und  ioabeeondere  aucb  in  den  Tot)ael1en,  eine  aolobe 
aoin,  daaa  die  FenaterBSgel  hinter  dem  inneren  Qitter  aich  Tollatändig  auf- 
aeblagen  laaaen.  Dies  wird  in  den  oberen  Stockwerken,  bei  der  dort  ge- 
wfibnlich  geringeren  MaueistBrke,  dadurch  erreicht,  daet  awiscben  dea 
beiden  antapracbend  Torachm Alerten  FenaterflBgelc  «in  unbeweglicbea,  noofa 
»chniftlerea  Mittelfenater  angebracht  wird. 

Tbeae  VI.  Dae  aweckmlasiget« ,  ftnsBM«  Feoatergitler  fal  daa  Korb- 
gitter  Boe  Scbmiedeeiean.  Die  Eotfentung  der  in  der  Vertibalelieae  ver- 
lanfenden  Stangen  von  einaadar  aoll  im  Lichten  11  Ceatimecter  betragen. 

Tbeae  VII.  Daa  innere  Fenatergitter  beatebt  am  Zweokmäaaigaten  am 
«iD«m  in  der  gewöhnlichen  Weise  In  awei  untere  groaae  nad  swei  oban 
kleine  Flügel  eingeibeilten ,  ia  Babmen  und  Spreaaea  (einscblieiaUeh  dei 
Fntterrabmen)  dnr«bsQa  in  Eiau  auagefahrlen,  beweglichen  Fea«tei,  welche« 
atatt  der  Qlaaachelbeu  ein  atarkeo,  weitmaaehigaa  Drahtgeflecht  ceigl.  Grfi«M 
einer  Drahtacboibe  43  auf  28  Cantimeter,  Weite  der  Maachen  4  auf  4  Centi- 
mater.  Dick«  dea  Drabta  0,4  Centimeter.  Die  ^ien  Enden  da«  Drahtga&ecbta 
aind  im  Innern  dea  eiaernen  B^mena  (Qr  den  Kranken  nnaiohtbar,  db- 
arrelohbar  und  Teat  Ter  wahrt. 

Thaae  VUL  Daa  eigentUcbe,  alao  daa  mit  Glaa«,Dbe>b«n 
Tersehene  Fenater  aoll  aieb  OberaU  und  inabaaoadei«  aueh  in  den  Tob- 
■ellen  Ton  einaiD  gewBbnlieb«A  FenaUr  In  keiner  Beüabanf  uatancheidaD; 
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e>  soll  namaotlich  den  TolUn  Darofabliok  numittelbur  in  daa  Freia  g*- 
wibreo,  and  in  seiner  ginsen  Anadthnang  TBt  den  Kranken  and  tod  den 
Kranken  geöffnet  and  geachloaien  werden  könneD. 

Der  QbrigeDB  selir  aelienen  nnd  vorObergebenden  Indic«tioa,  dem  Kreoken 
des  Oeffaen  dea  naoh-  dem  InDsrn  niobt  Tergiltetlen  Fenateri  ODinSgliob  so 
uikcbea,  ISiat  eich  achon  darch  eine  ubr  einfmobe  Vorriebtang,  ■.  B.  dn« 
Scbraabe,  genflgend  ealaprecben, 

Tbeae  IX.  Uit  BQckaicht  euf  mancbe  Kranke  mnea  ea  rnttgliob  aeJD, 
daa  innere  PenaUrgillei  dnrcb  einen  (4flUgeligen)  aoliden  Laden  von  Bichen- 
boli  cu  erMiian,  veloheT  dea  TollatKndiga  Oeffnen  dea  Fenatera  ebenfalla 
nicbl  bahiodarn  darf.  Die  Beleacbtnog  des  Zimmera  mnaa,  wenn  der  Laden 
giSBchlosaen  ist)  darcb  ein  an  der  Decke  angebracbte« ,  nach  antea  Ter- 
'   giltertee  FeoataT  aifolgen  kBnnen. 

Theae  X.  Der  Teraobluaa  dea  inneren  Fenatergittera,  beaw.  dea 
Boltladena,  enlapricbt,  wie  alle  derartige  VerBchlBaae,  dann  seiner  wich- 
tigen Anrgabe  am  Beaten,  wenn  dereelbe  für  die  Hand  und,  »aa  inabe- 
sondere  daa  ScblOaeeilocb  betriBt,  aucb  fBr  daa  Ange  da»  Kranken  toU- 
alttndig  uncugRngliob  iet.  Zagleicb  mnaa  dam  batreffanden  Bedienstelen 
die  Uttglichkeil  geboten  eein,  aioh  von  dem  Qolnngenaein  dea  Vereohloasea 
nnmittelbsr  nad  mit  Leiobtigkeil  *a  Oberaengen.  Deon  oar  dann  läset  aiek 
die  ToUe  Verantwortlicbkeit  fdr  den  gebOrig  «oagefabrten  Versohlnes  aof 
den  Bedieaateten  übertragen. 

Thaae  XI.  Den  Anfordernngen  der  These  X.  lasst  sich  dadurch  ent- 
apreohen,  dasa  dec  Veraeblnas  fär  die  beiden  gmaaen,  unteren  Fiflgel  dea 
inneren  Fenatergittera,  besw.  dea  HolsladeDa  anf  der  hinteren,  d.  h.  anf  der 
dem  Fenater  sngekehrlen  Seite  deaaeiben  angebracht  nnd  von  den  geSCTneteo 
kleinen,  oberen  FlQgeln  aaa,  mil  HBlfe  einer  Leiter  dirigirt  wird.  Die 
oberen  FlQgel  werden  alsdann  ton  der  anderen,  d.  h.  der  dem  Zimmer  nnd 
dem  Kranken  (ugebehrten  Seite  her  Teraohlossen. 

Tbeae  Sil.  FSr  den  Versohlaaa  der  nnleren  wi«  der  oberen  Flägel 
empfiehlt  aioh  die  mil  einem  franafiaiachen  Scbloea  verbnodene  Eapagnoietle- 

Schlasabenerkangt  Die  angefabrlen  Hsaaae  aind  den  entspracban* 
den    in   der  Inenanatalt   bei    Heppenheim   Torhandenan  Eiorlobtangen    eot- 


Theae  2  and  8  wird  vnn  den  Herren  Fintner  nnd  Joüg  bestritten,  die 
lieh  für  tbeilweiee  Tergittemng  (nnr  der  unteren  Fiflgel)  ansapreeben. 

PQr  die  Thesen  spricht  anaeer  dem  Herrn  Referenten  Herr  Werl*. 

Dia  Versammlung  sprlobt  etob  fflr  dae  Faaaau  von  Beaolotionao  fihar 
die  geetellten  Theaen  ana. 

Die  Versammlung  spricht  sich  einstimmig  im  Printfp  für  sioberen  Ver« 
aoblnia  (Inaaere  Tergitterong)  der  Fenster  in  IneoaDSlallen  ans;  Aber  die 
Art  dei  Vargilteraog  wird  keine  Reaolntion  gefaast. 

Za  Tbeee  4,  5  ond  7  apreohen  Berr  FtrilKT  and  ScküU  gegen  iBnere 
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TargttteriiDg  is  der  kliniBcben  Abtbeilnng,  die  sis  darob  nnteritBrbares  Olti 
enetat  wIbmii  wo1I«ii. 

Gegen  dieie  Tbeien  ipricht  noch  Herr  Jolly,  der  in  der  kliaisohen  Ab- 
thrilnng  bei  entapreobendet  Ueberwacbang  keine  beaODdereii  Sicberbeil»- 
rorriohlDDgen  fflr  nCthig  bllt;  fflr  die  Zellen  icblägt  er  nD^erstCrbareB  Olai 
in  eisernen  RabmeD  vor.  Ffir  innere  Gitter  sprecbeu  anaaer  dem  Herrn  Re- 
ferenten dia  Herren    Werlt,  Fischer  I.  and  It. 

These  8.  Hen  Schält  beiweirelt,  du»  innere  Gider  fllr  Tobcellen  ge- 
nBgend  feal  gemacbt  werden  kCnnec;  er  apriabt  gegen  ianecea  Qitter,  fflr 
nnaeratSrbsree  Qlae.  —  Herr  Färitaer  Tarlangt  mit  dem  Herrn  Beferenten 
fBr  die  Zellen  den  Blick  in's  Freie, 

Der  Herr  PrBaident  atimmt  dem  Harm  Rererenten  in  Bezog  aar  die 
Vonüge  innerer  Gilter  bei. 

Theae  9,  10,  11  nnd  12.  Der  Herr  Referent  apriebt  eiob  d&bin  ans, 
daia  man  die  Handbabung  der  meebaniscben  Torriobtaagen  in  Irren  an  atalten 
tnSglicbet  Tereinfaehen  nnd  dem  Dienatperaonal  erleicblem  mOaae. 

Herr  Slark  Ton  Stepbanafeld  aendet  ein  Telegramm,  wonacb  or  dienBt- 
licb  verbindert  ist,  sn  kommen;  sein  Vortrag  fflUt  also  ans. 

El  folgt  der  Tortrag  des  Herrn  Torsitcendea  Hofratb  von  Rineektr 
.üeber  Pale-  and  E&rpergewicbtscnrTen  bei  Q ei ategk ranken'.  (Dieser  Vor- 
trag folgt  spflter.) 

Herr  Jollg  bat  bei  seinen  CoDlrolTeranohen  an  den  Woi/^mhett  Tbeorien 
fiber  PnlscnrreD  bei  Geisteskranken  äbnliohe  negative  Besnltate  eriialten, 
wie  Berr  v.  Rinecker. 

Herr  SehSle  will   den  Antbeil,   den   vMomotorisehe  BtSrangeo   am  Zu- 
■tandekommen  der  OeiHtosk  rank  heilen  haben,  gewahrt  wissen,  wlhrend  er  die 
Details  der  Wo(f»ehea  UntersDchnogen  einer  Nachnntersoobang  ffir  bedOrftig 
bllt.   —   Es   folgt   der  Vortrag  des  Herrn  RolUr:   ,Ztir  Pathologi«  der    ' 
Angst"). 

ScblnsB  der  Versammlung  Abenda  6  Uhr. 

IL  Sitaang  am  20.  Ootober  Morgens  9  Dhr. 

Herr  Ludaig  legt  den  Qrundriss  der  nenen  Leipziger  Irrenklinik  vor. 

Herr  v.  Rinecker  giebt  den  Voriita  an  Herrn  Fischer  l.  ab. 

Die  Versammlung  spricht  Herrn  t>.  Rinecker  ihren  Dank  nir  dis  vor- 
traffllobe  FShmog  des  Vorsitces  aus. 

Es  folgt  der  Tortrag  des  Herrn  Sf^waab:  .Uebei  das  häaflge  Auftreten 
von  OeiatesetSrnngen  bei  ReserTisleti  nacb  dem  Kriege  1870/71. 

Den  ersten  Änstoss  eu  einer  genaneren  Venlilimng  der  InTalidenfrage 
i>at  ihm  die  Bewerbung  eines  Oymnaaialprofessors  nm  MiEitBrpension  fSr 
esinen  (I8TS)  .angeblieb*  dnroh  Trunk  geisteskrank  gewordenen  Schwager 
gegeben  (im  Winter  1877).  —   Da  die  kDftmnestiscben  Mittheilungen,   wi« 

')    gF.  Ztecbr.  36.  Bd.  8.  194. 
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sieb  BpStar  erwies,  gan*  anmTGrlltBsig  geweieo,  haben  ai«  die  Fr^^e,  it 
wie  weit. der  FeldiDg  fflr  die  (Uärc  1B79)  Dotfawendig  gewordeoe  Aaüübme 
des  Patienten  in  hiesige  Anatalt  Terant wörtlich  an  machen  lei ,  offen  ge- 
laiBGn.  Der  Kranke  ist  Indeaa,  Tielleioht  auf  Grand  eigenar  BimitteloDgen 
der  MilitftrbehSrde  mit  monatlich  63  M.  penaionirt  worden,  hat  jedoch 
mehrere  Taaiend  Mark  nacbgeiahtt  erhalten. 

AdE  Qrnnd  dieiea  une  selbtt  überraacb enden  BeBoltate«  hat  er  die 
iftmmtlicheD  Oeisteak  ranken  ta  g  am  m  enges  teilt  nnd  (bia  Ende  1878)  43  ge- 
funden;  aagleich  hat  er  deren  PenBioDSTerbBltniaae  berflekaicbtlgt  nnd 
gefnnden,  daas  die  Mehraahl  der  noch  anwesenden  17  Eraokan  entweder 
keine  oder  in  geringe  BelrKge  erhalten.  Um  eine  gemeiniame  Yerheaaereng 
der  Lage  dieser  geisteakranken  Veteranen,  wenigstens  in  Baiern,  ananregen, 
hat  er  der  , allgemeinen  Zeitnog*  einen  Artikel,  den  dieee  in  der  Beilage 
No.  114  rerBffentlichte,  der  dann  anch  «a(  seine  Veranlasaang  in  2  andere 
Zeitungen  fibergiog,  flhennitleU.  Dase  hierin  seioe  Veranlaasaag  sStbig 
geweaen,  ist  ihm  Beweia  genug,  dass  die  Oeffentliohkeit  wenig  oder  k«is 
Interesse  fOr  die  beregte  Frage  bekunde;  deshalb  bat  er  aaf  priratem  Wege 
die  Angehörigen  aar  Geltend mac hang  der  Teraänmlen  Ansprflcha  Ihrer  In> 
Taliden  bestimmt.  Das  Beaaltat  ist  bia  jetit  ein  gllnitigeB  geweaen,  indeai 
mehrere  Kranke  bedeutende  PensionisrbOhnngen  erhalten,  andere  IHlher  lest 
antgegangeue,  oder  aolche,  fQr  welche  die  rechtieitige  Bewerbung  Taraftutat 
worden  ael,  nacbtrSglicb  bedacbl  worden  sind. 

BeiOglich  der  Anamnese  hat  er  bemerkt,  dass  häuBg  die  AngehSiigea 
die  VerSndernag  des  Charaktere  ihrer  heimgekehrten  Soldaten  beitoerkl 
faHttenj  die  spAlere  Pejobose  aber,  wie  diea  Ja  «o  gern  geaoheba,  mal  irgend 
ein  iirelerantes  Vorkommniss  inraohgefahrl,  odsi  wohl  gar  Terachieden« 
Krankheilaiueser engen    als    Krankheitanrtaohen    anfgelatet    and    dargelegt 

Unter  obeogenaonten  43  —  er  weiu  nicht  bestimmt,  ob  nicht  ein  oder 
der  lodere  FeldtugiTeteran  flbeTBeben  worden  sei  —  seien  allerdings  mehrere 
(IndesB  kaum  mehr  als  6),  bei  welchen  er  geneigt  ist,  in  apSteren  Verhllt- 
nissen  den  Grund  der  Pijehose  an  erblicken;  mehrere  ferner,  welche,  wem) 
nicht  geradem  geisteskrank,  so  docb  Dnierkencbar  pejchopathisch  in's  Fdd 
gerfickt  seien. 

Bei  dieser  Gelegenheit  bemerk!  er,  dau  das  bairiscbe  Ktiegsministeriu« 
jettt  an  aämmtlichen  hairischen  Anstalten  Veneiobnisse  der  geisteskranlMi 
Teterenen  ron  1870/71  anfertigen  lasse.  Bei  dieser  Arbeit  fällt  ihm  sehr 
auf,  wie  groBs  die  Zahl  der  mit  peralyliachen  Symptomen  behaftaten  SoUaM 
•ei,  die  indess  keine  ,klaB<iBchen'  Ptu-aljliker  aind. 

Herr  Dick  hat,  nach  seineT  Erinnerung,  in  der  Pfalt  verhBIlDisamta^ 
weniger  gBisteskranke  Invaliden  geeeben,  als  Herr  SchvatA  in  UBteTAtukeBi 
er  rflbmt  das  Entgegenkommen  der  milden  Stiftungen  in  dieser  Frag«,  und 
eraäblt  beaflglicbe  Fftlle,  namentlich  Ton  allgemeiner  Paraljae.  Besflgl'cbe 
Falle  eraabii  noch  Herr  tkhwaab. 
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Herr  d.  Rim«eter  muAt  einige  Bemerknngea  Ober  den  CMiBKlmMmmen- 
hwig  Ten  Bfpbilia  nai  Paralyse. 

Herr  JoUi/  will  den  GinflniB  des  Krieges  als  Atiologiubes  Moment  niolit 
BbandiiUt  wiMen  und  den  Staat  nicht  darcb  sllaii  Tiele,  im  Qmnda  doeh 
■weifelbafte  Antprtlohe  auf  Pensionen  behelligt  haben. 

Herr  Färitittr  achlieMt  sich  den  Aasfahrnngen  de«  Herrn  JoSg  an.  Er 
i*t  dar  Anaiebt,  wenn  STpbilis  als  Draaehe  der  pajcbiooben  Erkrankung 
aninseben  aei,  beatebe  keine  Berecbtignng  ta  eioei  Pension. 

Auch  Herr  Kint  hat  in  lllenan  weniger  beifiglicbe  F&ile  geseben,  all 
Herr  Schcai^  in  Werneok.  Er  betont  den  Dnteraobied  awlscben  Sfpbili- 
liseher  und  gewShnlichar  paralytischer  Psychose. 

Herr  Sckieaaii  bestreitet  die  Sohirfe  dieses  Untetsobieds.  Er  weist  den 
Vorwurf  surttck,  dass  er  den  Staat  alUnsehr  belasten  wolle. 

Herr  WtrU  findet  ebenfalls  die  Wernecker  Zahlen  sehr  hoeb  and  ver- 
ualhet,  daaa  jader  Kranke,  der  den  tetsten  Peldang  mitgemacht  habe,  in 
diwe  einbegriffen  sei. 

An  der  Debatte  Ober  Aetlalogie  betheiligen  sich  noob  Herr  Ludwig  nud 
Herr  Dici. 

Qegen  eine  beiHglicbe  Eesolution  spricht  Herr   Werte, 

Der  Herr  Vorsitaende  dankt  Herrn  Schtnaab  fSr  die  durch  teinen  Tor- 
trag gegebene  Anregung.  —  Die  Teraammlang  beachliesst,  die  näcbs^tihrlge 
VeTBammlnDg  im  AnichluMe  an  die  Naturforicbervenamnilang  in  Baden- 
Badao  abanbalten. 

Als  Themata  für  die  nicfaste  Earlunber  VerMmmlnng  io  2  Jahren 
werden  anfgestalU: 

1]  Die  Behandlung  der  Schmierer  im  Sinne  des  Non-restraint.  Referent 
Herr  Schalt. 

2}  Wie  weit  kann  man  im  Niobt-Zwang  geben  ebne  Nacbtbeil  fflr  die 
Htilung  der  Kranken?    Referent  Herr  Hergl. 

3)  lat  die  Erriohtnng  einer  Pflegeanslalt  (mit  Ausicblnss  heilbarer  Falte) 
Mit-  und  aweckgemäes?    Referent  Herr  Fitdier  I. 

4)  In  welcher  Weise  soll  der  Staat  fflr  Bpileptitcbe  sorgen?  Referent 
Barr  JoU^. 

Zu  QeaebiftfflihreiD  ßr  die  nttohste  KarUruber  Versammlung  im  Oclober 
18B0  werden  wieder  Fiidter  I.  und  U.  in  Pforaheim  gewählt. 

Der  Herr  Vorsitsende  erklftrt  die  BwiJlfte  Tereammlung  der  sfldwMt- 
deutschen  Irrenttrate  fOr  geechiossen. 

Dr.  c.  RineckeT. 
Dr.  Brünmghatiitn.         Dr.  Eckhard. 
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13.  VerBammluDg  der  Irrenärzte  NiederBachsens  und  Weatphalens 
in  Hannover  im  Mai  1879. 

Zd  der  Kiebmfltag  4  ühr  atattgehabten  VerBammluiig  hatten  aioli  fol- 
gende  Herren  eingefaeden:  Brandet  nnd  Btirghard- H^aooTiii ,  BofftOcai^ 
Bocbninkel,  Beiakts -Wehaen ,  Se»e-I1teii ,  £iW-Langenbagei] ,  Kratdäig- 
Walarodo,  £ar«ii  -  Bremen ,  XätficA-HanooTer,  Snelt,  SdtreSitr  md  Ttamai- 
Hildesheim,    Wahrendorff-Wltn. 

Zniti  Toiaitzenden  irarde  Dr.  Sntü,  inm  ScbriftfQbrer  Dr.  Tboiun  ge- 
wählt 

Dr.  Sneü  trag  ein  Gutachten  flher  Znrechtinnginhigkelt  vor '). 
Dr.  Brcmdci  ist  der  AaeichC,  daiB  lolche  Krank«,  wie  die  Dierka,  aa 
Schwachainn  litten  und  die  Folgen  ihrer  oft  Terbrecherliobsn  Handlungen 
nicht  gant  abwlgen  k&nnCen,  wie  «in  geistig  Getondar.  Ea  aei  dies  dar 
Fall  hBafig  bei  Idioten  nnd  lecnndftr  Scbwaobeinnigan.  Er  habe  erat  tot 
EaTaem  einen  jangen  Menschen,  Namen«  SchiebeobOfer,  begaCacbtet,  der  im 
Alter  *oD  ITJabreo  mit  aeinet  BJibrigen  Stiefach weater  Uniacbt  getrieben 
nsd  aplter  ein  Pferd  misahandelt  habe.  Ea  atellte  aicb  herana,  dwa  derselbe 
an  Sobwacbainn  Ton  Jagend  an  gelitten  habe.  Er  befindet  (iah  inr  Zeit 
In  der  Hildesbeimer  Änatall.  Ferner  habe  er  mit  Burghard  inaammen  einen 
Fall  beobachtet,  wo  ein  Mensch  sein  Hans  angeateckt  halte  nnd  awar  mit 
Abaicht,  ohne  Jedoch  im  Stande  geweaen  ea  aein,  die  Folgen  dieaer  Btrrf- 
baren  Handlang  gehSrig  an  erkennen. 

Barghard  sagte ,  nach  aeiner  geriehtaSratliehen  Erfabrnng  kommet)  oft 
Bolcbe  Falle  Tor,  in  denen  entschieden  werden  sollte,  ob  an  Geiatsakrankeii 
Terbrecheo  Tsrflbt  worden  seien,  namentlich  bei  Inoeat  and  Notbanoht,  was 
oft  aehr  schwierig  en  entacheiden  aei.  Femer  habe  er  bei  aeiner  Praxi*  ala 
OeFUngniaBaret  aehr  oft  gefunden ,  daaa  bei  erentnellen  Verbrechern  die 
Tb&ier  sabr  oft  bebanpteten ,  auf  Anstiftnng  Ton  anderen  die  Thaten  be- 
gangen an  haben. 

Kind  spricht  von  Idioten ,  die  plOtalich  ohne  Veraolaasang  in  Wnth 
gerathen;  so  habe  w  gesehen,  wie  einer  derselben  eeinen  Nachbar  plStaltch 
Bit  dem  Measer  in  den  Bioepa  geatocben  habe.  Ein  Anderer  alflrae  aiob, 
wenn  er  eich  durch  einen  Tadel  verletet  fühle,  ohne  Weiteres  anf  aelnwi 
Nachbar.  Diese  Art  von  Idioten  litten  seiner  Ansieht  nach  an  larrirtM 
Epilepsie. 

Dr.  Kind  referirta   sodann   Aber  die  Bohrlft   des   Professor  KM*   fiber 

Crelinismns  ').    In  der  sich  hier  anac  hl  i  essen  den  Debatte  bemerkte  Brandt; 

dass  Cretinismns  anch  in  flachen  Gegenden  nnd  bei  Wohlhabenden  Torkomme. 

Kind   will    in    aeiner   Idioten  anstatt   oft    pIStaliche   Anaebwellang    dar 


'}    Abgedruckt  auf  8.  450  diesea  Heftea. 
'}    Tide  8.  494. 
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ScbiUdrflae   beobkoblet   haben,   eimnal  «ucb   «n   beidsn  Seiten  de«  Vorder- 
halie*  TanSsa  Slok«. 

Brandt»  onnoht  todanD  die  Herrea  ihm  ibre  Heioung  Aber  rolgeadsn 
OegenaUnd  ■□  sagen.  In  Hannover  gebe  man  damit  um,  ein  2.  Kranken- 
baue  la  banen  and  nnn  aei  ea  sein  Wnnaeh,  in  einem  Nebengebäude,  »aa 
Ton  dem  Krankenhame  TolUtändig  getrennt  weidsA  aollle,  Bäamliebkeiten 
ffir  Oeiateakiaoke  an  aobaffen,  da  sie  in  dem  jeliigen  Krankenbauae  oft  in 
Vatlegonbeit  aeien,  Oeisteikranko  aweckm&asig  nnteraabringen.  Die  darflber 
■ich  entwiokelnde  Debatte  bot  nichts  Neues  dar.  Im  AnsoblaiBe  bieraa 
wardan  Klagen  lant  Ober  das  amstündliobe  Tarfabren  behnfa  Anfnahme  der 
GiiateakraDken  in  die  Sffentlioben  Anstalten  der  ProTina  Hannover,  banpt- 
alablich  in  Besag  auf  die  Dnterhaltnngakosteu.  Nacb  AnataDaeb  der  var- 
Mhiedenen  Heinnngen  fiber  diesen  Gegenstand  tind  Mitth eilungen  flbei  Aaf- 
oafamebediDgungen  in  Anelalteti  anderer  Qegendsn,  wurde  Brandit  beauftragt, 
einen  Entwurf  Qber  etwaige  Abandernng  der  Anfnahmebedingongen  ausan- 
arbeiten  nod  dar  Veraammlung  bei  der  nkbaten  Znaammenkunft  voraulagen. 

Dr.  rönnen, 
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M.  PorpoToti,  Note  oliDichG  Intorno  »IIa  fT«ii<i«[  puerperale. 
Die  beidcD  Vorletangen  filier  Paerperal-PsychoH  oder  wie  die  iMlleoer  «■ 
nenneo,  PDerperal-Phrenoie,  bat  der  VerfaMsr  ror  Jahrasfrüt  in  der  KOnig- 
lieben  IrreDanelalt  eq  Turin  gehaltGu.  Dar  Inhalt  ist  anf  7  Abicboitte  Ter- 
theilt,  Too  denen  der  erste  dai  Allgemeine  behandelt  Wa>  Aber  die  natür- 
liohe  nod  Charakter -Verschiedenheit  der  Oeichtechtsr  darin  gesagt  wird, 
kann  fQglioh  übergangen  werden.  Einige  atatiitisabe  Noten,  apeaieU  Italien 
betreffend ,  mögen  dagegen  hier  Fiats  finden.  Im  Norden  BaropB's  nnd 
Amerika's,  sagt  Porporaii,  ist  die  Zabl  der  geisteskranken  U inner  und  Fraaeii 
einander  fast  gleich,  sogar  die  der  Franen  oft  grötaer  »)b  die  der  Hinner. 
In  deo  sfldiicben  Lindem  sind  die  geisteskranken  Hlnner  eahlreieber, 
Torsagaweiae  die  in  Irrenanatallen  befindlichen.  In  Piemont  iat  wie  ror 
,30  Jahren  aeit  5  Jahren  die  Zabl  der  geiateak ranken  MKnner  wieder  Sbo- 
wiegend ,  wKbrend  in  der  ZwischenEeit  das  VerhUtnias  wenig  dilferirta. 
•  Vtrga  berechnet  CBr  gana  Italien  101  Irre  (in  Anatalteo)  anf  100,000  Ein- 
wohnet and  awar  53  MKnnet  und  18  Weiber. 

In  den  Irrenanatallen  der  Lombardei,  Yenetien,  Emilia,  Toakaoa  and 
Rom  iat  die  Zabl  der  Weiber  grösser,  ala  die  der  Hlnner,  angekebrt  in 
Piemont,  Lignrien,  Neapel. 

[Anm.  dea  Bef.  —  Anf  welche  Statiatik  geatfltst  Verfaaeer  den  Sats  von 
der  Qleicbsabl  e*enL  dem  üeberwiegen  dea  waiblicben  Qeaobieohtea  im 
Norden  Enropa's  und  Amerika'«  anfatellt,  ist  unerfindlich.  ScküU  (Hand- 
bach d.  Qeisteakrankbeilen,  p.  219)  apricht  allerdiuga,  jedoch  ebne 
apaaielle  Belege,  von  der  ainalimmigeo  Annahme  dea  Vorwaltens  dea  weib- 
lichen Geschlechtes  (6^=5)  in  den  Asylen.  Gritiinger  dagegen  (Patho- 
logie and  Therapie  der  psfcbiscben  Krankheiten,  ed.  ni.,  IB71, 
p.  IIS)  fOr  England,  Norwegen,  Dlnemark,  Enssland,  Nordamerika  etc.  ge- 
rade vom  Oegentheil.  Die  neuesten  prenstiBohen  Statistiken  weisen  eine 
HinderaabI,  die  achotliaoben  eine  Uehriahl  weiblicher  Irren  nacb.] 

Unter  seine  Puerperal -PbrenosCD  im  weiteren  Sinne  begreift  Parporati 
anob  die  wkbtend  der  PnbertSi  durch  UenstrnalstSmngen  auftretenden  psj- 
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efaisehen  StSrnngBo  IKahlbaum  -  Htcker'a  EphebepbreoEa),  Kommt  ea  Ear 
Pajafaow,  10  tritt  diMe  nntsT  der  Form  toq  Uaole  oder  UelmDchoI.  o.  stn- 
pora,  Dicht  aslteo  aooh  mit  bjBtariBohsn  CoDTnlBionan  aar.  ObvobI  in 
Tielen  FUlen  dia  Krankheit  trota  regelmäs»igen  MeDStrualQnueB  fortdauert, 
wtrd  doch  «elteo  eine  daaenida  Heilung  ohne  den  tetitem  erreicbt.  Der 
Bat*,  due  die  KrankeD  ror  dem  Eintritt  and  wSbrend  der  ganaert 
Dauer  der  Meoiea  aufgeregter  nnd  in  allen  möglichen  BoBbeiteii  ge- 
neigter Bind,  dBrfte  in  ieiner  Allgemeinbeit  eine  Binschr&nkung  erfahren. 
Nneb  Ref.  Erfabrungen  sind  nicht  wenige  zuvor  tobende  Kranke  während 
dM  MenatmalfluBBea  mbig  nnd  manche  EroCiecha  fühlt  eiob  belHedigt.  Dasi 
die  bjateriBChen  nnd  epileptiioben  AnfWe  in  der  Menstroalaeit  binöger,  Ja 
mancbe  byitero- epileptiioben  Krampfaafitlle  nnr  bei  Bevorsleberi  Jener  auf- 
treten, iat  bekannt. 

Der  Einflais  dar  Sohwangencbaft  (III.  Cap.)  anf  die  Psfoboae  iit  ««br 
roannigfaltig.  Am  hfiafigiten  leigt  Biob  diese  in  der  ersten ,  nicht  leiten 
aber  anob  in  ipäteren  Bobwangereobattan  und  dann  wohl  nnter  derselben 
Form  nnd  an  denelben  Zeit.  Eine  Frau  wurde  13  mal  in  die  Irrenanstalt 
■nfgenommen  und  awar  itnmer  awisoben  dem  4.  and  8>  Monat.  —  Die 
Ktankbeitaform  trtgt  TorangeweiBe  den  Charakter  der  DepresBion.  Naob 
Ripping  cit  bei  Emninghait»  erfolgt  der  Uebergang  in  Uanie  oder  Wabn- 
•iiin  nur  bei  niobt  erblicb  Dieponirtan;  die  Dauer  betrigC  circa  9  Monate, 
die  Prognoae  ist  siemlieh  nngOnstig.  PorponUi  etiftblt  S  Fälle  von  Wabn- 
•inn  nit  bis  an  einem  MordTsrancb  gesteigertem  Widerwillen,  resp,  Eifer* 
nicht  gegen  den  Ebemann,  wo  die  aingetretena  Sohwangergabaft  nach  4 
resp.  8  Monaten  Genesung  faerbeifäbrte;  der  erste  der  Fiille  leichnete  sich 
noob  dadurch  auB,  dass  die  20JSbrige  weder  Tor  noch  nach  der  Verbeiratbung 
jemall  menatniirt  gewesen;  in  beiden  Fallen  war  erbliche  Dispoiition  nicht 
Torhanden.  Uebrigens  bllt  Verf,  den  Einflais  der  Bohwangerichaft,  ala 
Heil-  oder  Torbann nga mittel  gegen  das  Irrwerden  für  an  problemaliecb,  nm 
daranfbio  die  Bbe  in  gewieaen  RUIen  anralben  tu  wollen. 

Otp.y.  Puerperium.  Terf.  weiat  den  Vorwurf  Vigna'a  surQch,  dasa 
er  die  Biiitent  einer  epetiellen  Puerperal -Phrenose  lengne;  er  unterscheide 
eben  nur  iwiscben  einer  fieberhaften  Meoingeal-  oder  sonstigen  Affeotion 
mit  Delirien  wlbrend  des  Puerperiums  nnd  der  llnger  dauernden ,  eigent- 
ficbeo  fisberloaen  Phrenose,  die  das  Bild  einer  tiefen  Verllnderuag  des  Cba* 
rakteri  seigt,  mit  Tianrigkeil  beginnt  und  \n  Exaltation  bis  zur  Wutb 
nnter  Hallucinationen  und  iinpuleiTeD  geßbrlicben  Handlongen  fbrteah reitet. 
Der  ITrin  iet  mit  Pboapbaten ,  biaweileo  mit  Eiweisa  überladen.  —  Die 
HBUte  der  FUle  beruht  auf  hereditfirer  Anlage;  am  bSufigsten  briobt  die 
Krankheit  in  der  7.  Woche  nach  der  Entbindung  ans  {OrUiingtr),  Die 
Therapie  bat  gant  besonders  die  somatischen  Symptome  von  Beilen  des 
Heraena,  der  Leber,  Nieren,  Genitalien  tu  beachten. 

LaotatioB,  Terf.  sagt,  wir  nehmen  jährlich  eine  gewisse  Zahl  von 
FUlen  anf,  in  welchen  die  Lactatioo  6  Monate,  1  Jabr,  2  Jahre  und  noob 
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lioget  aus  allerlei  Granden  fortgesellt  worden  iit.  Qawöhnliob  leigt  die 
PbreDDie  die  maDiakaliiche  Form,  Lipemanie  oder  Stapor,  aber  augleioli  d«a 
BomatiBchen  Cbaraktor  der  Aoämie. 

Prognose.  Englisohe  AalOTen  nebmeo  ao,  dasB  10 — tZ"/,  Mwia 
Irre niDsl alten  anrgenommenea  Weiber  an  Paarparal-Psjeboae  im  weilerm 
BiDne  leiden;  in  TnriD  wnrden  wSbrend  3'/i  Jabran  (1873 — 1878)  nntec 
370  Weibern  nur  36  mit  Puerperal- Psycbose  sargeDommeD,  dies  aiad  7'Va> 
Von  letilern  wnrden  18  gebaut,  I  ungeheilt  entlassen,  1  starb  nnd  6 
Tsrblieben  im  Bestände.  Die  Prognose  ist  also  gSostig.  Der  eine  Todes- 
fall betraf  eine  SOjttbrige  Bänerio,  ans  dem  Gebirge,  ebne  erbliche  Anlage, 
welcbe  1  Monat  nacb  der  Entbindung  aus  Bchmerc  Dher  den  Tod  ihn* 
einiigen  Kindes  erkrankt,  14  Monats  darnach  unter  Sjmptomen  der  Denan t> 
paralft.  (am  14.  Januar  1877)  aufgenommen,  (am  30.  August]  naob  7'/, 
moHBtlicher  Krankheitsdauer  rerstarb.  Noch  Profeasor  Caldtrmi'n  in  Phidb 
Bericht  Ober  287  Wächoerinnen  werden  bei  den  Necroscopieen  lamellen- 
artige  Oateophyten  am  SchSdeldacb,  neben  CongestivEnstaaden  des  Gehitna 
und  seiner  HBale  niofat  selten  gefaodeu. 

Car.  Calderini  erwähnt  2  Falle,  in  welchen  die  Puerperalmanie  in  10 
und  20  Tagen  lu  Hanse  günstig  verlief,  ob  ohne  alle  äratliche  Bebandluogi 
wie  Maudilty  dergleichen  Fälle  mitgetbeilt  hat,  wird  nicht  gesagt.  In  einigen 
Fällen  günstigen  Verlaufes  bei  sehr  robusten  hjperftmiscben  Frauen  haben 
1  oder  3  AderlBise  nach  Porparaii"»  Angabe  deutlichen  Eindoii  auf  den 
günstigen  Verlauf  der  fironkheit  ge&ossert. 

In  FHIleo  heftiger  Agitation  entpfeblen  sich  laue  BAder,  neben  kälten 
Eopfum schlagen  4BtOndig  wllbrend  10  — 15  und  mehr  Tagen;  bei  Angst 
und  Buicidinm- Vers  neben  Tr.  cannab.  indicA  etc.  eto,  —  Uebrigena  be- 
handelt Rirporali  mit  grosser  Umsicht  die  Terschisdenen  die  F.  Uonik  be- 
gleitenden Zuallnde  in  der  ErkenntnisB,  dass  nicht  etwa  Hypertmie  oder 
AnSmie  das  (glaicbwohl  unbekannte)  Weiao  der  Krankheit  aoimaohen. 

Aus  einer  der  mitgetbellteo  KraDkongeBcb lebten  (No.  26)  ersehen  wir, 
dasa  die  mittlere  KSrpcrlftnge  der  dortigen  Frauen  146  Clm.  beträgt,  der 
Kopfnmfang  von  51  Ctm.  dem  mikrocepbalen  Tjpua  sich  nkhert. 

Dr.  L.  Monli,  Director  des  Hanicomio  von  Calorne,  tritt  dar  Be- 
hauptung, dass  die  intercarrirendeo  akuten  Krankheiten  dw  Imn  ohne 
Fieber  Terlaufeu,  in  dieser  AlJgemeiubeit  entgegen,  und  sucht  auf  Qrnnd 
der  Untersuchungen  Leyden't,  Ettleriurg-Gvttmaim't,  Jnccauifs,  ifum's, 
LauontCi,  LiebtTmtUter's  und  Maffnan'a,  dass  beiderlei  ZuBlSnda  vorkommeD, 
abbingig  Ton  directer  oder  indirecter  Beisung  oder  Paroie  des  Sjmpatbicns, 
re*p.  der  pjrogsnen  Centra  des  Gehirnes.  In  den  mifgetheilten  6  Kmnkan- 
gBBcbichten  (nebst  LeicbeoOffnungea)  erreichte  die  Temperatur  nur  in  1  Fftlle 
38»  C. 

Die  Tielbesprochene  nnd  Ton  italienischen  und  dentsoben  Kliniken)  im 
lUBseisten  Winkel  TOn  Wälsch-Tirol  bei  Ckdoce  aurgesBohte 
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hat  ihiBD  Oe«cbiohU(ahr«iiier  in  Profeiior  Auy.  Ttbaidi  gsfundeii.  Katberine 
d'Andiea,  42  Jabra  ftll,  tod  geauoden  Bllern  «bstMumend,  ist  bis  sa 
ihrem  14.  LabsD^abre  Bteta  geaund  gaweteo,  im  15.  manstruirt,  lavoc 
indow  unter  dam  Eindruck  einer  «Urken  QqmCItbBbewegang  an  befugen 
Olisderaohmemn  erkrankt  Diesen  folgten  die  CeoTultianen ,  von  welchen 
»ia  aeitdem  tlglich  von  11  Ubr  36  Hionien  Vormittage  bie 
I  Ubr  35  Hinaten  Naobmiltaga  beimgeeuebt  wird.  Jedem  dei 
AolMle  geht  ein  SatBndiger  Boporäbnliaber  Znatand  roran»,  in  welchem  die 
Kranke  tob  einem  liefen  beklemmenden  Bcbmersa  in  der  Ueiigegend  ge- 
qnftlt  wird.  Plöliliob  apringt  aie  auf,  wirft  eich  an  den  Faasbaden,  gegen 
d«a  der  K«pf  anch  trols  der  Abwebr  Tan  2  nnd  loebr  Wärlern  mit  Ge- 
walt BDfaoblftgt,  daa  invor  blaaie  Qeaicht  röthel  aich  und  nimmt  einen 
Airienbaften  Aiudrnck  an.  Die  Ang&pfel  rollen,  ein  nicbt  aebr  lauter,  soo- 
dem  mebr  gurgelnder,  etatickCer  Schrei  begleitet  diese  iweite  Periode,  die 
klonisdieii  Krämpfe,  die  gegen  11  Dbr  55  Hinaten  milder  werden,  worauf 
die  Kranko  mit  gerOtbetem  Qeeiobt  und  gefiffneten  Angen  den  neuen  Ans- 
bracb  %a  dirigiren  acbeioC  Dieser  erfolgt,  indem  sie  auf  den  Knieen  gegen 
daa  nnlera  Ende  des  Bettes  bin  ratsobt,  wo  ein  5  Clm.  breitea  Brett  die 
Wand  bildet.  Qegeo  letateres  fQbrl  sie  mit  der  Stirn  4  — 6  so  heftige 
SobUge,  dais  iob  {2'eb.)  die  Angen  wegwenden  muaste:  Diese  Periode  ist 
daroh  deo  entscbiedenen  Impnia  dar  Selbslzeraternng  aasgeteichnet.  Anfs 
Bett  SDraakgelabnt,  atitsst  sie  BchmBbreden  and  unanständige  Worte  gegen 
die  beiden  Wärterinnen  ana,  die  sie  von  allem  Zwang  befreien  und  ihr 
einige  Schlnoke  Wsaier  reichen,  welche  aie  unter  nnbestimmlen  Verwün- 
sehnngsD  hinnatersoblarft.  Darauf  wird  aie  ruhig  nnd  verfallt  in  eine  nene, 
weit  Kngere  und  tranrigere  Phase  des  Anfalles.  Nachdem  daa  Bett  in 
passender  Weise  geordnet  iat,  damit  aie  daa  Qleicbgewioht  nicbt  rerliere, 
richtet  aie  sich  auf,  geht  an  die  Ecke  dea  Bettes,  die  genau  an  den  Winkel 
des  Zimmers  etSaat,  atfltat  die  rechte  Hand  auf  einen  hötienteD  Knauf,  der 
daselbst  angebracht  ist  nnd  drsbt  den  BBcken  gegen  die  Wand  eur  Linken 
das  Kopfkissens.  Diese  hiMiems  Wand  ist  ein  wenig  bewaglicb,  da  sie  an 
einem  nach  aussen  führenden  Feaalei  lehnt.  ]  Hiar  beginnt  die  Kranke  eine 
gleichmlssige  Bewegung  mit  dem  linken  Arm,  anfangs  nach  binten  auf  daa 
Kreua  unter  Torw&rtsbewegung  der  Bruat,  dann  nach  vorn ,  wie  nm  dem 
Körper  beim  Anfriobten  greaaers  Kraft  eu  geben ,  and  richtet  aiob  gleich- 
seitig auf,  wobei  sie  daa  Hinterhaupt  heftig  gegen  die  Wand  nnd  iwai 
immei  gegen  dieselbe  Stelle  schlägt,  ao  daaa  an  der  Tafel  daaelbat  ein 
Erotser  aehwIrzlIcbeT  und  in  der  Mitta  heller  Kreia  sieb  befindet,  wie  wenn 
man  mit  einem  Bammer  beständig  auf  eine  Stelle  geschlagen  but«.  Die 
BcbiBge  wiederbolen  sieb  rbjtbmiich,  je  2  in  1  Hiuute,  apäter  nehmen  sie 
au  H<a£gkait  und  Heftigkeit  sn;  sie  sind  so  heftig,  dass  2—3  genflgen 
wUrden,  nm  bei  jedem  anderen  Individuum  eine  Birnerscbfltterang 
sn  bringen,  falls  der  Hirnsohfidel  es  Oberhaupt  aushiclte.    Jeder  Si 
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TOD  eloein  Bchrai  begleitet,  bei  welobem  die  Eraolce  eine  tiefe  iDspiralioD 
und  eine  Eiipiiitton  tnftcbt,  die  mit  dem  StotB  gegen  die  Wand  Eniunmon- 
mit.  Nach  4—6  SchlSgeo  erfolgt  eine  P«iue,  wiederum  naofa  9,  dann  nacli 
20,  datin  nach  60  SehlRgen  und  so  (ort ,  bis  ieb  und  der  CollBge  es  nicbt 
mehr  mit  aneehen  konnteo  und  wir  ffir  ein  Weilchen  biaanagingen.  WUi- 
reod  einer  der  Panaen  wurde  der  Voraucb  gemaflbt,  ihr  ein  P^derkiaaeD 
nntennBchiebea ,  worüber  sie  jedoch  wfllbeud  ward«  and  am  itoh  atiaa*. 
Das  tranrlge  Spiel  dauerte  mit  kuraeu  DnteibrechangeD  bii  1  Ohr  10  Hinntea 
NacbmittigB  fort.  In  den  Panaen  aprach  sie  fBr  sieb :  ,Wie  aoblimm ,  o 
Qotl,  wie  achlimml  *  and  nahm  einige  Schlucke  Waaeer  la  «ich.  Die  letaten 
6 — 8  Schläge  waren  ooch  heftiger  als  die  ersten ,  indem  lie  den  Kopf  bla 
■n  den  Pflaaeu  hinab  bog.  Wir  ifthllen  in  der  ersten  Tiertelatande  349 
BohUg«,  Andere  babea  wShrend  der  ganien  Daaer  Ten  15  Ifioateii  4500 
Schlttge  gezShlt.  Damit  hatte  der  Aofall  seinen  Böbepnnkt  erreieht,  es 
folgten  einige  geßbriicbe  akrohatiscbe  Uebnogen ,  indem  die  Kranke  anf 
eine  bSUeme  Kugel  des  Bettrandea  stieg,  mit  dem  linken  Foaa  «ich  dageg«B 
stemmte,  mit  dem  Daumen  der  rechten  Hand  gegen  die  Zimmerdecke  und 
in  dieser  Stellang  sich  4—5  mal  wie  ein  bekanntes  Kinderipielieng  om 
sieb  selber  drehte.  Daraaf  Tersetite  sie  sieb  —  in  ihrem  Stosawinkol  — 
noch  einmal  7 — 8  ScbUge  gegen  den  Kopf,  lief  an  da«  andere  Ende  nnd 
sprang  ihrer  Bchwesler  in  die  Arme.  —  Nnn  folgte  die  lettte  Uebung,  an  deren 
Behnf  die  Schwester  mit  2  an  starken,  Tom  Balken  herabhSngenden  Stricken 
befestigte  Lappen  die  Vorderarme  der  Kranken  amwickelta.  Letalere  sprang 
ptStilich  vom  Bett  anf,  warf  den  Körper  rOckwIrta,  den  Eopf  nach  unten 
und  hing  zwischen  den  Stricken,  während  die  Beine  gegen  den  Banch  der 
Schwester,  die  ihr  die  HSnde  hielt,  sich  anstemmten.  Dia  Beine  waren  stark 
conlrabirt  nnd  streckten  nnd  eontrahirten  sich  ato» weise.  Nach  einigen 
Uinnten  trat  Tollstbndige  Maskelerachlaffnng  ein  and  der  Anfall  war  nadi 
1  Uhr  49  Minuten  beendigt.  —  Die  Kranke  lag  mit  gerötbelem  Qesiebt, 
offenen  Aogen  da,  Terlangle  einen  Schlack  Waaaer,  erkannte  ihren  Ant, 
beantwortete  die  Frage,  ob  sie  aehr  litte  mit  .0  sebrl*  and  bat,  da  ei« 
hörte,  daaa  Ttb.  aacb  ein  Arat  sei,  am  ein  Medikament,  da*  ihr  den  Tod 
geh«;  grdaete  und  dankte  beim  Abschied  and  war  flberhaapt  Tollatlndig 
bewtisat, 

Tebaldi  schied  voll  Orangen  and  Danle's  Wort  anf  den  Lippen:  .Hinanal 
daee  wir  die  Sterne  wiednreehal*  Von  den  Qedanken,  die  ihn  bsatOmtMi, 
■ei  nur  der  nSchtemste  ernHbnt,  dose  der  Fall,  —  der  tou  allen  Aerzten 
Hysterie  genannt  werden  »ilrde,  obgleich  er  mit  dem  Dternt  gar  nichta  an 
tbnn  hat  —  am  besten  der  Oeffentlichkeit  endogen  and  einem  Krankenbatia 
angefahrt  werden  mOaate.  if.  Fmenktl. 
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Ueber  aeosoriBche  Hirorinden-Bezirke. 

Im  ADScbltUB  an  ihro  experiDiADtalsD  Poiicbangen  >m  Thiargahiro 
TerttffaiitliobeD  Boebeii  die  ProfsaBonni  Luctani  und  T'aniurini  anter  der  Form 
eineT  Torllnägen  Hitthailnng  eine  Beibo  klinitober  BeobBobtnngen  am 
If  enaobeDgebirn,  dla  BaDaoriaobsn  Bindenbeilrke  betreffend.  Da 
dar  OegoDtUnd,  gegmObar  dan  FoTsclinngeD  Qbei  die  motOTiacban 
BindeDbeairke,  Doob  in  der  enten  Pbue  der  Enlwiaklnng  (tob  beSadet, 
Bborbanpt  onr  erat  wenige  raine  nnd  lichere  Beobscbtangen  vorliegen,  die 
in  klarer  Erkenntniaa,  um  wm  e»  eich  handelt,  angestellt  «ind,  aa  iit  die 
Znaammenatellang  nnter  dam  aenea  Qeeiobtapnnkt  kritiaob  gaaichteter,  dai 
Uteren  and  neneran  Literatar  entnommener  Falle  ein  erhebliohei  Verdienat 
der  Hinren  Luciani  und  Tamburini. 

Unter  den  41  geaammellen  FKllen,  Ton  denen  nur  1  am  Lebenden  daa 
patbologiach-anatomiacben  Nachireisea  ermangelt,  befinden  aioh  34,  welcbe 
•loh  lediglich  aut  den  Oeiichtaainn  (Ambljopie,  Hamiopie,  Amanroie et«.], 
3  anf  combinirte  L&eioaen  dea  Gesicbts-  and  QabOruiiines  beaieben,  I  ba- 
triSl  Dor  den  letetern,  3  vencbiedene  Sinne. 

A.     Dia  klinitoben  Fllle  von  Siarungen  im  Bindenbeiirk 
dea  Seborganee. 

In  ISFillen  befand  liob  daa  palbologiacb-analomiaobe  Sobitrat  in  der 
reobtan,  in  13  Fällen  an  dar  linkon,  in  8  FUlen  in  beidcD  Hemiaphäran 
(de«  Oroaabimee). 

In  den  13  Fallen  der  reobtan  Hemiapbttre  waren  5  mal  daa  linke 
Aage  allein,  8  mal  beide  Angen  betroffen,  — 'in  den  13  Fillen  der 
linken  HemiaphSie  4  mal  daa  recble,  9  mal  beide  Augen.  Oieae  bKufiga 
Beidaaittgkeit  (a.  r.  v.)  gpricbt  (Qt  die  Semi-Deeuuion  dea  OpticDS  wonig- 
atena  beim  Ueniehen. 

Sämmlliebe  34  Falle  lauen  aicb  anter  3  Kategorien  ordnen. 

1.  Von  14FIIIeD  ist  in  8  der  Siti  auf  den  Parietallappen  bewibrSnkt 
(i  darunter  im  Qjru»  angnlari»),  in  6  anf  den  Ocnipital läppen.  In 
1  Falle  {Abereromiie)  war  die  Blindheit  vorSbergebend,  in  3  andern  {Bumey, 
Büttel  und  Glyrm)  wiee  der  Angenapiegel  NeuriCii  oder  Atrophie  dea  Nn. 
optici  nacb;  ea  bleiben  daher  eigentlich  nar  10  Pftlle  Qbrig,  welcbe  apBter 
tn  beaprechen  aind. 

2.  In  8  PSIIen  beachrSnkte  aicb  der  Site  der  LSaion  nicht  bloa  auf 
den  Oocipllal-,  anf  den  Parietal-  oder  auf  beide  Lappen  angleiob ,  eondem 
traf  an  ob  andere  Qegendeu. 

So  bei  ferner  and  Füriintr  den  Parietal-  und  ingleicb  den  Temporo- 
Spfaenol  dal  läppen ;  bei  Laborde  nnd  Seotli  den  Occipital-  und  PrOntallappen ; 
bei  Afrifnar  nnd  Burrtii  den  Parietal-,  Occipital-  «nd  Frontal  läppen ;  bei 
W»mick*  dieaelben  and  dal  Corpaa  ttriatum;  bei  AherennAit  den  Ocidpittl- 
läppen    nnd  dat  Cerrtellum. 
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Di«s  ComplIcationGD  sadoret  LBeioDitheile  mit  dentD  der  Parietal-  aoä 
OocipitslUppen  Beben  die  Taifuser  ffic  einBuMlo«  «nf  den  QMiohtHiDD  m. 

I.  Kategorie.  LÜiiODen  d«t  Pariatal-,  oder  dea  Oocipit*l> 
lappeua  oder  beidsr. 

B.    AlIeiDiger  Sita  im  Partetallappeii. 

Beob.  1.  —  Heftiger  Kopfschmera ,  daeach  Amauroae  nnd  epi- 
leptische Aolälle  bei  eioem  Uanae.  KnJJaberDer  Tnmar  im  linken  Pa- 
rietallappeo  {Abercroiabie ,  Krankbeiteo  de*  Gehirns  und  dea  Bflckenmaika. 
1836!. 

Beob.  2.  —  Praktar  de«  recblen  Scheitelbeine!  mit  atarker  De- 
preeaioD  der  KnoohenstQcke  bei  einem  Koaben.  —  Hemiplegie  and  Blind- 
heit Unk«,  beide  gehoben  nicb  EDirerniiDg  der  KDOcbeDetflcke ,  inrSckge- 
kehrt  in  Folge  eingetretener  Pachymeningitia  nnd  mit  dieser  wiedaram 
nacblaaiend  (Abercrombie  cit.  bei  FetritT  im  Brit.  med.  Jonm.  1S78). 

Beob.  3.  —  Tamor  des  linken  Sobeiielbeinea  mit  Eindringen  tn 
den  Parietallappen  bei  einem  44jftbrigDn  Manne.  —  Hemiplegie  reofata, 
Amneate,  Aphasie,  Terlaat  der  Sehkraft  (Qaaa.  Pitcbiatrica,  1852T). 

Beob.  4.  —  Bpileplitcbes  Irraein  mit  Torfaerrschend  UnkaaaitigeD  Con- 
tulaiooea  bei  einem  STJäbrigen  Manne.  —  Amblyopie,  Oeaicbtattu- 
Bobnngen.  —  Erweicbong  und  ZgratOrang  dea  rechten  Oyrna  Angn- 
laria  nnd  hinleren  Pariatallappena  (Ferner,  Weat-Biding  Lnnat.  Aarl. 
Beport  1874). 

Beob.  5.  —  BechlBBeitige  Hemlopie.  —  Läaion  der  Binde  dea 
linken  Qji.  angnlaria  (Bugu«nm  ciL  bei  Färtiner,  Arcbir  f.  Payoh.,  1878). 

b.    Alieiniger  Sita  im  Ocoipitallappeo. 

Beob.  6.  —  Kopfweh,  Schwindel,  Amblyopie,  Mydriaaia,  Scbwindel- 
anffille  mit  TorDbergehender  Blindheit,  dannDiplopie  und  epileptiforme 
Anfltlle  bei  einem  26jSbrigen  Manne.  —  AbsceaB  rom  Zelt  in  den  linken 
Occipitallappen  eindringend  (Abercrombit  I.  o.]. 

Beob.  7.  —  PlOttllche  BlindbeEt  mit  Kopfacbmara,  welcher  naoti 
dem  Efotreten  linkaseitiger  Hemiplegie  rergeht;  die  Paralyse  Tersobwlndet, 
Amblyopie  bleibt.  —  Erwetchnng  des  Occipitallappena  bei  einem 
lej&hrigeo  Hanne  {Braadbtnt,  Brit.  med.  Jonrn.  1876). 

Beob.  8.  —  56JAbriger  Hanti,  »eil  3— 4  Jabran  blind  anf  dem  lin- 
ken  Auge,  stirbt  an  Pnenmonie.  —  Atrophie  der  Wlndnogen  (beaondera 
der  inneren  nnd  oberen)  der  Occipitallappen,  bauptsHcblicb  des  rechten 
{Haguenm,  Correapoodenzblatl  1878). 

Beob.  9-  —  Amblyopie  seit  Tielen  Jahren  bei  eioer  4SjäbrigeD  Fmi. 
—  Atrophie  der  Occipitalwindnngen  auf  beiden  Saiten  (auob  der  Corpp. 
quadrigem.,  Nn.  optici  etc.  etc.).     Hujaonn  ibid. 

Baob.  10.  —  Ajnblyopia  der  Paralytiker  (Paragraphia)  auf  dem 
linken  Anga.  —  AogeiupiegeliuitMsncbiing  ergiabt  niohte.  —  Snraieha>C 
der  Rinde  de*  leohten  OcoipitalUppeDa  (Faritntr  L  o.). 
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0.     Sil*  im  Parietal-  nnd  Oeelpi tallippan. 

Beob.  11'  —  SobldelfraktnT  mit  Depregfion  Im  NlTun  der  linken 
Sobeitfll-BinteThaaptB-Naht.  —  Parese  nnd  Aulatbesie  der  rechten 
ObnextrBtnitSI,  Aameiie.  —  AofangB  tatt  gKatliohei  Fehlen  der  Seh- 
kraft, epftler  Doppeltaehen  und  be««eree  ErkcDDen  Ton  der  Seite  ata 
TOD  Toro,  endlich  daaerude  Terminderang  der  Sehkraft  ',0t€  im 
Bnllet.  de  l'Acad.  de  Uiiic.  1878). 

Beob.  13.  —  9jHhriger  Knabe.  —  KopfschmerE,  Erbrechen,  Nahmngs- 
Terweigerung,  daranf  Ambliropie,  Ujdriaaia,  endlich  Aman  rose.  Tod 
unter  epilepti formen  Convaliionen.  —  EehinacDOCDsblaeen  In  der  Binden- 
nnd  Harkenbatani  an  der  Seite  dea  Parietal-  and  in  der  Mitte  des  Ocai- 
pltallsppens  {Cicämarra,  Morgagni  1875). 

Beob.  13.  —  SSjihriger  Mann.  —  Fraktur  dea  hinteren  Theiies  dea 
rechten  Scheitelbeinea  mit  UiniBnbslanEveilnet,  Amblyopie,  Schlaf- 
Bneht  and  Ekel.  Tod  nach  6  Uonaten  im  Coma.  —  Vollsllndige  Zeriifimng 
der  Windungen  des  rechten  Parietal-  nnd  Occipitallappena;  an  deren 
Stelle  im  Eileiaaok  {Carminati,  Baceoglilore  medieo  1856). 

II.  Lftaionen  des  senaoriaaben  Betirkea  und  lugleich  anderer 
Punkte  der  Hirnrinde. 

a.  Parietal-  und  Temporallappen. 

Beob.  14.  —  Uann  von  40  Jahren  mit  Dementia  progreaeiva.  —  All- 
mttliger  Verlust  der  Sehkraft  bis  in  fast  tpllsllndiger  Blindheit,  hSnfigei 
Bobielen  nnd  Njatagmna  anfdem  linken  Auge.  —  Erebagesohwnlat 
ImQjraaaognlaria,  im  hinteren  Parielallappeu  und  in  den  oberen 
Vi  des  Schufen -Keilbein -Lappens  rech  taraeita(Am'<r,  Weat-Rid.Aa;l. 
Bep.  1874). 

Beob.  15.  —  Mann,  42  Jahre  all.  —  Schwache  Parese  und  Fara- 
graphia  (Hemiamhijopia)  rechts,  ~  Hjrdriaaia  linka.  Nach  epi- 
leptiformen  AnfSllen  Verachlimmening  der  SebatÖningen ,  die  spltec  gan* 
nnd  gai-  Tertcbwtnden.  —  Venrachiungen  der  Pia' mit  der  Rinde,  ausge- 
dehnte Erweichung  der  S.  linken  Parietal-  nnd  der  t.  nod  2.  Tfmporal- 
Windnng;  reohta  desgleioben,  doch  In  weit  geringerem  Grade.  Die  Occi- 
plUllappeo  dorchana  intaot  {FSrttner,  Arch.  f.  Payoh.  1877). 

b.  Occipital-  und  FrontalUppeo. 

Beob.  16.  —  Mann,  90  a.  n.,  Deliriam.  —  SpraehatOning ,  bedeu- 
tende SehacbwScbe,  Paraplegie,  HjperHithesie  und  Bjperalgie  der  Beine, 
heiondera  des  reeliteu.  Endlich  reobtsseitige  Hemiplegie  mit  Coniraetar, 
Stupor,  Coma,  Tod.  — -  HSmorrhagischer  Heerd  in  den  Windungen  de* 
rechten  HinterbaupUappeus;  ein  ähnlicher  linka;  ein  dritter  im  linken 
Prontallappen.  Thalam.  opiie.  unTeraebrt  (Läbardt,  Gaiette  mddic. 
1859). 

Beob.  17.  —  4^IUirigM'  Mann.  —  Kopfweh  nnd  wandernde  Schmercen, 
ParaM,  Gliedersittem ,  AUbljopie  nnd  Diplopie,  darknf  Amanrdae. 
endllc  h  KrHmpfe,  Coma  und  Tod.     Markaebwamm  (?)  im  oberen   T* 
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reoblen  Stirn-  und  des  linkin  HinterhanpUappeiia  (SeoUi,  QMk.  Ued.  di  lli- 
lano  1844). 

0.    Oooipital-  nod  TemporallappsD. 

Beob.  18.  —  Pbthuikec,  36  Jabra  alt.  Fl&tsliob  Amauroae;  lioko 
Papille  weiter  aU  die  rechte,  HypertaUietis  an  reobten  Arm.  Daa  QehOr 
■cheiat  sich  zu  eihsllen.  Tod  naob  10  Tagen  ohne  Beeiernng  dar  Amauroae. 
—  ErirsichUDg  dea  Oceipital-  und  des  Schl&fen -Keilbein lappena  links.  Dor 
letatete  «nthSIt  eine  nDasgroise  Hoble.  In  den  TierhSgeln  and  lonat  im 
Qehirn  niohta  Abnormes  {Gl^rm,  Btil.  medio.  Joum.  Sept.  1878). 

d.  Parietal-,  Occipital-  und  Frontallappen. 

Beob.  19.  —  47  Jahre  alter  Paralytiker.  Epileplitorme  Antllle  beaon- 
ders  linksieitig,  LBbrnung  djassr  Seite;  linke  Hami am blyopie  (Paragraph ia). 
AngenspiegelauterBucbang  negativ.  —  Atrophie  du  Stirnlappen,  dasalbat, 
besoodeia  rechts  Adbäreat  der  Pia  und  Eccbjmosen,  die  dao  Centtal- 
winduDgen  (an  ihrer  unteren  Commissur),  der  streiten  Parietal-  und  be- 
sonders der  inneren  Partie  des  Parietallappens  (Lob.  praeonneas)  entspreoben, 
ebenso  an  der  vorderen  Hillte  der  ersten  Oooipital Windung.  Ad  dieaen  beidea 
lotsten  Stellen  ist  die  Binde  sobmulaig  gelb  und  erweicht.  Links  koina  Ad> 
hBreni  hinler  den  Stirnlappen  {Fürslner,  Arch.  f.  Psjch.  1878). 

Beob.  20.  —  Frau,  30  a.D.  Kopfschmera,  epileptiforme  AoflUle  nnter 
voraatgebendem  AmsiseDlaofen  nnd  partiellen  ErämpfeD  im  linken  Arme, 
der  später  paretisch  wird.  H/perttitbesie  der  Finger.  TerminderaDg  der 
Sehkraft,  spiter  bleibende  Amblyopie  —  besoDders  des  lioken 
ADges.  Mydriasis  DDd  leichter  Exopbthalmas  ebandasdlbst.  Der  Augen- 
spiegel erweist  keine  LUsion.  Der  linke  Arm  wird  volIatKndig  paralytitcb, 
ebenso  der  linke  Fdss.  Danach  Sopor,  Delirium,  Aphasie,  Znngenl&bnnDg, 
•larkea  Fieber  and  Tod  nach  5  Monaten.  —  Zahlreiche  Tuberkeln  am 
oberen ,  mittleren  Theile  der  rechten  GrossbirnhemisphKre,  namentlich  an  doD 
die  Bolando'scbe  Spalte  begrenienden  Wlndnogen.  Aehaliobe,  aber  kleiner 
und  vereincalter  am  hinteren  Lappen  derselben  Henisph&re  {BurrcH,  Spe- 
rimentale  1877). 

e.  Parietal-,  Oocipitallsppen  und  Corpus  striatnm. 

Beob.  8t.  —  Rechtsseitige  Hemiopie.  —  Erweicbaogsheerd  an 
der  ConveiitBt  der  linken  Hemisphftre  enltprecbend  dem  Hiuterbanpta- 
Uppeo  erslreckt  sich  auf  die  9.  Parietal  bis  tnr  aafsteigenden  Pa- 
rlelslwindung;  flberdiess  ein  Heerd  im  linken  Streifenbflgel  iWenüekt, 
Verb.  d.  pbytio).  Oes.  1878). 

f.  OcoipitalUppen  und  Cerebelinm. 

Beob.  23.  —  Mann,  47  a.  n.  —  Zunehmender  Eopfsohmer*,  Vsrmio- 
dernng  der  Sehkraft,  Schwindel,  nach  6  Honatan  voUtläadige  Amau- 
roae, nach  9  Monaten  dar  Tod.  —  Tumor  am  Zelt,  dai  tum  Theil  d« 
HiBterhauptalappeu,  lum  Theil  das  Kleinhirn  ergriff  (Abtrcrambü, 
I.  c.  1835). 

Beob.  33.  —  Mann,  41   a,  n.,  in  der  Inrananstalt  au  Reggio,  leidet  an 
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pecioditeber  Huiie  mit  kleptomuiUisben  Neignagon.  Id  der  liokea  P>- 
rietklgegend,  5  Clm.  tod  der  Krunnabt,  4  CCm.  tod  der  Fhilniht  beGodit 
sieb  «ine  VerCiefong  ia  Folge  siasr  vor  vielen  Jabreo  getobeheDen  Fiaetar. 
HemiaDittbetie  de«  Ttslgeßbl»  an  der  tecbteo  KfirpeihKIRe,  reobtseeitige 
Ambl jopie  and  GebSrtiobwftcbe  naf  dam  rechten  Obt.  Die  SebatSrang 
gilt  lowohi  [flr  die  ScbÖrfe,  «Ja  auch  fSr  die  EntferoDag,  beim  Leaen  wie 
beim  ficbreiben.  Dia  boriaontale  Sehfeld  mit  deutlichem  Seheo  er- 
■tteokt  lieb  am  rechten  Aage  nur  anf  183  Um,,  dsa  Tertikaie  anf 
105  Mm.;  bei  nodeatlichem  Bebe»  anf  370  nnd  340  Mm.;  am  linken 
Ange  »a(  460  und  340  fflr  die  baideo  enten ,  auf  760  und  6S0  für  die 
■weiten  ZnitBnde. 

Die  Depreaaionulelle  im  Koooban  eatapricbt  dem  hinleren  Tbeile  der 
aufsteigendenParietal  Windung  nnd  der  Furche  STriaohen  dei  erftan 
nnd  aweiUn  P.  W. 

Der  Angenapiege]  hat  nichts  Abnormea  nachgewieaen ,  böchilens  ein 
weiHliohea  Anuehen  dei  inneren  Hälfte  der  Papille  dea  rechten  Sehnerrep. 


B.     LSaionen  im  Rindenbeiirk  dei  QebSriionee. 

Die  VfiB.  haben  bisher  nnr  3  kliniacbe  FAUe  aabnfinden  TermocbC. 

Beob.  24.  —  TanbheiL  Atrophie  der  ersten  Sobllfenwindnng 
[&guiain,  Cortespondbl.  1878). 

Beob.  25.  —  Linkiaeitige  Hemiplegie.  Amnaaie.  Linksseitige  Am- 
blyopie. Tanbbeit.  Erweiohnng  der  ersten  und  iweilen  Sohlftfen', 
der  iweitan  Saheitelwiudang,  E.Tb,  dea  HinterhanptUppena;  sacb 
Heerds  in  beiden  ThaUmis  (Soiouirn,  Pragciis  M^dic.  1B77). 

Die  sweidautigen  FftUe,  aonie  die  ErCrterangen  der  Vff,  Aber  Färti»tr'ß 
Fatagraphle  mügsn  bier  Sbergangen  werden.  Dagegen  dflrfea  diu  ne- 
gativen Beabacbtongen  nicht  anerwabnt  bleiben.  Fenier  aelbat  in  .Lo- 
ealisation  in  cerebral  diaeaaes  1878*  oitirt  eine  Beibe  von  Läsionen 
der  Parietal-  and  Oeoipital tappen  ohne  SinnesatSrangen  ans  Vauiier,  Pitra, 
Öuü,  Oglt  n.  A.;  anob  bei  Ckarcot-Pitrci  nnd  Gallopain  kommen  dergleieben 
vor,  wo  bei  LIaion  des  Oyr.  angalar.  keine  SebslCiang  bestand.  —  Br- 
klirliob  wird  diesaa  Fehlen  darch  die  Ausdehnong  (?)  des  Sebbeiirkes  der 
ffinde,  ferner  dnrob  die  Schwierigkeit,  die  Erscheinnngen  des  gestBrten 
Sinnes  ta  conatatiren  nnd  endlich  dnrch  die  Möglichkeit,  dass  langsam  aieb 
entwickelnde  Lisiouen  oompensirt  werden  kanneD. 

Ein  roraOgliches  Beispiel  von  Compenaatian  liefeile  den  Eiperimenta- 
torea  der  Fall  nnea  Affen,  welchem  beide  Qyri  angulares  nnd  Occi- 
pitallappen,  mithin  sämmtlicbe  von  Ferner,  Mank  nnd  Tiun&urini  selbst 
rar  die  Cenira  dea  Qesich tssinnes  erkannten  Bindenpartien  abgetragen 
waren,  während  der  letalere  gleichwohl  aam  Tbeil  erhalten  blieb,  anai 
Tbeil   binnen   Kurten)   wieder  bergeatellt  wurde.     Daraus   achliaaaM 
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du  Herren,  dwa  au  der  HirnbiBia  noch  andera  Selieentra  vorbandMi  •ein 
mflasen,  nad  twar  wahricbelnllch  in  den  Corp.  bigemina  und  Thal,  optiei. 
M,  FraenkeL 


Stadien  Über  die  Verbreitung  des  CretinismuB  in  Oeaterreich, 
sowie  über  die  Ursache  der  Kropfbildung  von  Dr.  E.  Kld}t, 
k.  ]s..  0.  ö.  Professor  der  patb.  Anatomie  in  Prag.  Prag 
1877.    55  Seiten  '). 

Qewidmet  dem  Guter.  CnltOBminister  Dr.  tron  Strtmagr  In  dukbam 
Anerkenonng  der  eifrigea  Fürdernng  wisienRobafUlcber  Arbeiten  an  d«a 
öitr.  Hocbacbnlen.  Leider  bat  diewr,  wenn  iob  nicbt  irre,  Mbou  tän  an- 
dere« UiniiteriDTn  DbemommeD.  UniritlkDrlich  wurde  ich  an  KeitFe  Wid- 
niTiiig  dar  Bchrift  „Qber  endemiBCbeD  CietiDiBniQa'  an  den  yiniitor  Badi 
erinnert,  der  der  Erste  daa  groBae  Wort  geBprocben,  ,daiB  aa  doch  mSglioh 
wäre,  damit.  Elnas  gegen  daa  Uebel  geBcbIhe*,  Qber  die  ,dar  Segen  dor 
Menaohbeit  kommen,  den  eine  mnutere  nnd  ainniga  Nachkommenacbaft  ge- 
aegneter  Alpentbäler  OeBterreicha ,  jetat  menacbenleer  nnd  tranilg  Oda,  mit 
Schilf  nnd  Naaa  begraben.  In  dankbar  ewigem  Andenken  bebalten  wird.* 
äegenwSrtiges  Werk  giebt  den  besten  Beleg  darOber,  daae  man  in  Saobea 
dea  Cretiniamna  Jn  Oeat«rreIcb  anter  Stremafr  niebt  weiter  gekommen  iat 
sla  nnter  Back. 

Daa  Werk  gliedert  alcb  in  3  Tbeile,  deren  eraler  .Zur  Verbreitvng  de* 
Crellnismna  in  BBbmen*  mit  seinen]  iweldeatigen  Titel  eine  Vorlaning  Tor 
einem  ftratlichen  Pnbliknnt  ta  sein  eobeinl.  Wenigatena  meint  VerfMaar, 
daaa  er  in  einer  Ir«tlichen  Teraammlang  Qber  die  Dtagnota  dei  Cr.  aieb 
knra  faaaen  könne.  Wer  nnr  einigermaaaaeD  den  betrefFenden  Oegenatand 
kenDt,  mnaa  ingeatehen,  daaa  gerade  die  Begriffiibeatimmung  noben  der 
Aetiotogie  der  atreitlge  Pnnkl  iat.  loh  erlaube  mir  deafaalb  etwaa  niher  «nf 
die  Bjmptome  einingeben. 

1)  Naob  allen  Unterancbnnggn,  von  der  itteaten  bia  anf  die  caDMl« 
Zeit,  ael  daa  Haaptgewicht  anf  daa  ZnrQokbleiben  dea  I.tngenwaefaatbnma 
an  legen ,  daa  sowohl  an  dem  KSrper-  wie  Kopfakelett  bSabat  anflallende 
nnd  charaktariatlarhe  Terändemngen  berrorbringe.  Die  KSrperlinge  betrage 
bei  anagewacbaeoen  IndiTldnen  blaweilen  weniger  ala  t  Unter,  hIaSger 
1,2  —  1,5,  könne  aber  ancb  siemlich  die  NormalgrSBse  erreichen. 

Da  ich  mit  einflcbllgigen  Arbeiten  besobiftigt  geweaen  bin,  habe  leb 
die  in  dem  Werkcben  Teraeiobneten  Uaaaae  enaammaDgeetellt  nnd  erfildt 
folgendea  Beanllat: 


')    Vorgetragen   in    der    13.   Tara,    der    Irrenlnle  I 
Weatphalena. 
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*       BeigefQgt  habe  ich   die   vor  Jahren   ermittelte  K&rperläiige  dar  Idioten 
iD  Hannover  (vgl.  Archiv   rSr   Fsjcliiatrie   a.  NerTenkrnnkbeiten ,   VI.  Bd.. 

a.  447]  nnd   die   NormalmassHB   (iaeletet'i.     Ueber    den    Kopfnmhng    liehe 

Ans  der  Betracbtung  der  Tihelle  erhellt  ohne  Weiteies,  dua  der  ron 
Klebs  gegebenen  Daten  id  wenige  sind,  nm  eine  stetig  ansteigende  Ttbelle 
■n  bilden,  dass  die  gegebonen  ein  hedsatendes  Zurückbleiben  hinter  der 
Norm  erkennen  lassen,  dass  sie  aber  nicht  binreicheD,  om  einen  Unteracbled 
von  dar  Grösse  der  Idioten  la  oonstatir^. 

2)  Der  Kopf  eracheine  plamp  gebildet,  int  Verbältniss  lu  dem  karccn 
ESrper  gross,  doch  betreffe  die  Vergifiseeniiig  voringsweise  das  Oeiicht, 
welobea  oft  nngemein  breit  und  ungeschlacht  gestaltet  aei:  mit  weit  ab- 
stehenden Jochbogen  nnd  Wangenbeinen  (kann  man  so  onterscbeiden?  BoT.}, 
breiter  Nase,  tief  eingezogener  Naseniruriel,  weitem  Abatande  der  Angen. 
Die  Lippen  seien  nnlatig,  die  Zunge  oft  vergröasert,  die  KieferrHndtr  breit 
mit  weit  abaiehenden  Zubneo  beaeti),  von  denen  sioh  namentlieb  di«  mitt- 
leren oberen  SchDeidezaboe  durch  auffallende  Breite  ansieichneten. 

Der  Schädel  aei,  wie  bemerkt,  gewBbnlich  klein  (oben  iat  er  gross  ge- 
nannt), kBnna  aber  auch  normale  QrQsso  haben,  sei  bSufig  etwas  platt,  Stirn 
niedrig,  oft  mit  stark  vorspringender  Snperciliargegeod.  Das  Hinterhaupt 
falle  gewBbnIicb  steil  ab  und  springe  nicht  stark  vor.  Der  Kopf  eracheine 
im  Qanien  dagegen  durch  die  oft  sehr  dichte  Bebaarnngyand  die  schon  tod 
den  Alteren  Beobachtern  vielfach  bemerkte  auffallend  lockere  Beschaffenheit 
dar  Weicfalbaila  gröasar,  als  er  wirklich  ia^  Der  Kopfamfang  an  Lebenden 
gemaasen  (von  der  Glabella  Frontis  znr  Protub.  oocip.)  betrage  nnr  50  bia 
bScbstens  S5  Ctm.  Ausgesondert  masaCen  natGrlich  solche  Falle  werden, 
in  denen  gleichzeitig  UjdrocepbaluB  oder  Sobüdeldifformi täten  vorkommen. 
Bei  den  reinen  Cretinen  sei.der  SchAdel  vollkommen  ejmmetritch  gebildet. 
Von  ViTchow  sei  mit  Recht  die  VerkGizung  der  Sobadelbaeis  hervorgehoben 
worden,  von  Maßet  die  langsame  Zähnentwiakelung.  Die  Haut  sei  gewBbn- 
Iicb fahl,'  gchlaff. 

Tergteicht  man  die  in  obiger  Tabelle  cuaammengagtellten  horizontalen 
UmfBnge  des  SchBdels  mit  den  beigefügten  Mitteltablen  WtlcJcer't,  daron 
3  Ctm.  fQr  die  Kopfachwarte  zugegeben  sind,  so  leuchtet  ein,  dass  von  Ver- 
kleinemng  der  Köpfe  nicht  die  Itede  sein  kann.  Die  ebenfalls  beigefllgten 
Kopfnmflnge  QaeUlel't  sind  allerdings  gröaser,  sind  aber  circonfärencse  par 
lee  oibites  on  par  lea  sinus-frontanz,  sind  also  Ober  die  Augenhrauenrtnder 
genommen  und  fallea  deshalb  grfisaer  aus,  als  die  über  die  Qlabella  ge- 
messenen. Auch  iMinbrmo  (vgl,  Kliulsche  fleiirags  xur  Pejcliiatria ,  Bher- 
setzt  von  Fratnkel)  bebt  hervor,  dass  der  Kopf  der  Cretinen  tar  Makro- 
caphalie  neige;  die  an  und  fdr  sieh  hohen  Uaasee  seien  am  so  aumtiger, 
all  die  Körpergiössa  eine  geringere  aei.  Daaselbe  VerhSItniss  habe  ich  bei 
Idioten  nachgewiesen :  einen  im  VerbSItnias  zur  K&rperlKnge  an  groasen  Kopf. 

Noch    einige    andere   Uehauptangen    bringen    geradem    in    Verlegenheit, 
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80  die  angeblich  vollboniines  aymmetriiche  Bildung  des  SchBdelB  bei  den 
rcineu  Cretiücii.  Vergteiohl  man  mit  diener  Bebaii^tung  die  ErgeboiBls 
■Her  bedeutondeo  forscher  aiiF  diesem  Gebiete,  die,  wie  eicb  dies  gehSrl, 
nicht  blas  an  den  Lebenden  ibre  Beo  buch  tun  gen  anstellien,  so  ergiebt  eich 
eia  directer  Widerspruch.  Ich  weite  nur  auf  die  klftsBiscben  Untersuchnogen 
SlahCa  nnd  VirdiotB't  in  dieser  Beziehung  bin,  die  dnroh  das  Studium  der 
Cretinen Schädel  lar  AnfBlellung  der  allgetnein  angenommeneD  Klassifiolioo 
der  abnormen  KopfTarmen  gelaiigten.  Auch  Lombroso  fand  in  30  FlUen 
TOD  100  bei  der  Messung  der  beiden  HSlften  des  KepfamfangeB  eine  Diffs- 
leoi  von  1—2  bis  6  Ctni.  Ich  bin  überieugt,  dass  wenn  man,  wie  gefor- 
dert nird,  die  FUle  Ton  Hfdrocephalus  und  alle  anderen  Bob ädeldifformi täten 
■assondert,  nur  wenige  Cretinen  nach  dieser  Norm  Übrig  bleiben.  Dam 
koDimt,  das9  diese  Aaasondernng  während  des  Lebens  oft  namSglich  ist. 
Die  verspHtele  und  abnorme  Zahnbildnng  kommt  auch  sehr  häufig  bei  un- 
teren Idioten  vor.  Die  dicken  wulstigen  Lippen  gebSren  nach  Lombmo 
Tor  allem  der  äcrornlose  an ,  »Bbrend  die  Cretinen  dSnne  Lippen  haben 
•ollen.  Die  mittleren  olleren  Schneidezähne  sind  anch  bei  Normalen  in  der 
Bogel  breiter  als  die  unteren.  Wenn  der  Terfasier  den  Cretinisinnt  einen 
eigenirligen  Proceas  nennt,  der  nsmentliob  mit  Bbachitis  nnd  SoroAiloso, 
die  so  Tielfaeh  als  Ursache  des  Cretinismue  beechnldigt  wflrden ,  darchans 
keine  Aehnliehkeit  beeilte,  so  scheint  mir  dies  etwas  eu  weit  gegangen. 
Hauche  Abnormitnten  des  Skeletts  der  Cretinen  lassen  sich  recht  wohl  ans 
thichitiachen  Processen  erkUreo  und  Thateache  ist  es,  dass  in  orelinen- 
reichen  Gegenden  auch  RhEuhitis  hAufig  suftritl,  dsss  endlich  unsere  Idioten 
aehr  hiuäg  an  Rbachitis  und  Bcrofulose  leiden. 

3)  Weiterhin  nimmt  Klebs  eine  gani  entacbieden  Terneinende  Stetluttg 
gegen  die  fast  allgemein  angenommene  Ansicht  ein,  dass  die  geistigen 
Fähigkeiten  der  Cretinen  sich  nicht  Ober  das  allerniedrigste  NiTeau  er- 
heben, welcher  Ansicht  infolge  man  irriger  Weise  den  Zustand  als  ende- 
miscbe,  angeborene  Idiotie  beieichne.  Diese  Änachauung,  welche,  wie  er 
glaaba,  die  ganae  Lehre  vom  Ctetiniamna  verwirrt  habe,  bedSrfe  betrücht- 
licher  El nschrllnk äugen.  Es  sei  richtig,  dass  die  hochgradigsten  Cretinen 
in  geistiger  und  pbjsischei  Beziehung  fiher  (soll  wohl  heissen  unter)  dem 
Niveau  des  Thierea  ständen,  aber  es  aei  wohl  eu  beachten,  data  dieaa 
Formen  voriugsweise  nnr  da  vorgefunden  nflrden,  wo  eine  tiefe  Ternach- 
IKiiigung  in  der  Erziehung  Platt  gegriffen  habe.  Im  Allgemeinen  stehe 
die  geistige  Befäbigang  der  Cr.  weit  Ober  derjenigen  der  höheren  Oiade 
"ea  erwotbeuen  Idiotiamus;  der  Cr.  aei  in  den  meisten  Fillen  bis  an  eioem 
gewiaaen  Grade  bildaogs-  oder,  wenn  man  lieber  wolle,  abrieb tnnganihig 
nnd  die  eifahrensten  Beobachter,  so  Maffei,  seien  oftmals  bei  hoobgradigeo 
Cr.  durch  ZDge  von  VerstSndniaa  Oherrascht  worden.  60  wolle  er  herror- 
l'eben;  ein  erstaunlicbea  GedAcbtniss,  Ortakenntniss,  Kenntnlss  des  Oeldee, 
■ler  lindliohen  Weikaeuge,  temer  von  psfcbisohen  Empfindungen:  Scham* 
haftigheit,   Zn-  nnd  Abneigung  etc.     Es   Hessen   sich   ferner  in   allen  Cre- 
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tiamgegeDdeii  Lente  von  lypiicber  creliniBoher  Form  DiehwaiMn,  wbIcIm 
eios  bSben,  e.  Tb.  nahBtn  Tollkomineiie  Intelligeni  beiifHD.  Oi««e  hSbere 
geiilige  EntirickalDDg  b&oge  nicbt  imm«!  von  der  Sprtobdbigkeit  ab.  End- 
liob  fehl«  M  nicht  &□  FK)l«ii  *on  CraliDianin«  ohne  IdloK«,  noTon  Z  Fälle 
■nggfUhTt  wctden,  allardingB  obne  ireitaTa  CbaraklerisiraDg.  Dantia  folge 
die  Notbwandigkelt,  die  cratiniatiache  KBiperform  uod  die  geiatigs  StSrnng, 
welobe  allerdioga  Tielfaeb  bei  detnaelben  InäiTidnam  Torklmen,  ran  ein- 
■oder  aoigfSIlig  an  tnnnen.  In  den  ataliatlaobaD  Angaben  aeian  daher  Cra- 
tiDiamoa,  Idiotie  ond  Taubatnmmbeit  aU  3  beaondere  ZnatSnde  satiaffibrAB 
und  CombinatioDen  deraelben  an  heaeiobnen:  in  der  enlon  Qnippe  Creti- 
niamaa  mit  oder  ohne  Idiotie  nnd  Tanbtinmoibeit.  Richtiger  aei  aacb  in 
lettlerer  Beiiehnng  HBr-  nnd  Spracbflbigkeit  geeondarl  berTorinheben, 

Eine  badüntaama  Unleratfitaang  dieaer  AnashaauDg  werde  dnrcb  die 
Fälle  *on  ftflbaeitig  erworlHDer ,  aoa  einer  Eneephalitia  herrorgegangenBr 
Idiotie  gewoonen,  welche  er  in  den  bereiateo  Qegenden  angetroffoD  habe. 
Die  äoMere  Bnchunnag  dieser  letiteren  Indiridaen  biete  den  anffUligateo 
Gegenaati  SQ  den  Cret.  dar,  Indem  gar  kein  oder  ein  geringea  ZurQck bleiben 
dea  LEngenwacbathnint,  eine  Totletiadlg  Dormale  SohSdel-  nnd  Qeaicfata- 
bildnng  bei  dieaen  wahranDebmeii  aei. 

Qegeu  den  letateten  Orand  eilaobe  lob  mir  die  oben  erwähote  Arbeit 
Über  daa  LftngeDwachatbam  der  Idioteti  und  daa  daaalbat  Ober  Idioten* 
BOhSdel  Oeeagta  anaonibren.  Es  glebt  aber  anob  nnter  den  Idiotm  einige, 
TerhlltniaemBaalg  wenige,  welolie  das  normale  Uaasa  erreichen,  gonao  eo 
wie  ea  KUii  bei  den  Cret.  anfahrt;  ich  salbat  habe  aber  noch  keinen  g»- 
inndeo,  der  ea  flberaobritten  habe,  wlbrand  nach  Lombroio  eine  gasa«  Klaaae 
Ton  Cret.  daa  Normalmaaaa  selbst  hia  in  das  Qigantiaohe  ObertohrelteL 

Gegen  die  obige  Ansicht  Bber  geiatige  Entwickeliing  reap.  Eolwieke- 
Inngatthigkeit  will  ich  nar  den  *od  Kitbi  mebrfaeh  cilirten  Mqffei  (Neae 
Onteranchungen  über  den  Cret.  Erlangen  1844.  3.  Bd.  8.  91)  anfllluen;  Der 
CnliD  ist  ein  krenker  Uenacb  nnd  seine  geistigen  Ftthigkeiten  nnd  Krlfte 
find  aoeb  krank,  theilweiae  mangelnd,  thellweise  schlaff  oder  aoacar 
Oebranob.  Und  Lambriito  a.  ob.  O.  8.  163:  (der  Crettn)  ist  hat  enle- 
hnngaonfUiig,  hat  keine  Spar  Ton  QemQtb.  8.  133:  Die  Spraobe  ist  ein 
Bberflaaaiger  Lasoa  (Or  Lente,  die  oft  niobt  einmal  die  Empfindongen  einea 
Thleres  tHsitieD.  8.  13S:  Das  Qemdth  anlangend  herrschen  3  EigeDsohaftan 
TOT,  Fnrofat  nnd  Eitelkeit  ....  Die  Nacbahmnngaanobt  ist  die  einaig«  gei- 
stige FShigkeit,  die  sich  anf  den  Oesichtem  Einiger  aeigt. 

Was  KUbi  als  speoielle  Beweise  einer  bJJhereD  geistigen  Bntwiekelnng 
anführt,  ist  doch  reobt  wenig  nnd  anob  alle  weiter  bei  einaelnen  Fllka 
aufgeführten  Beweise  der  höheren  geistigen  Slnfe  aind  niobt  im  8laDde,  die 
•UgemaiDe  Ansicht,  welche  auch  Beferent  tbeilt,  an  erschüttern,  daaa  die 
Cretinen  Idioten  sind.  An  Bildn&gsstitten  ant  Erprobung  ihrer  Bildanga- 
ßbigkeit  bat  es  niobt  gefablt.  In  weleber  ist  denn  nur  ein  einaiger  Cret 
soweit  eraogen   und   gebildet   worden,    als    ein   geistig   normal    veranlagter 
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UBDMb?  Und  in  weloher  BaiiahaDg  stehen  die  Lstitnngeo  det  Idiot«n- 
MiUllen  den  in  CretinenuistaltflD  gswonngneo  nacbf  Nkcfa  der  &D«ioU  de« 
ReA:i«at«ii  sind  «ins  ginie  Reihe  von  CreticenantUlten  nod  «peeidl  in 
Ositemioh  an  det  Prlteniion  cn  Qrande  gegangen,  Cret.  ta  ooraaler  gel- 
itiger  Bildnng  enielien  >a  nolleo. 

Im  ■weiten  Abtobnitt  legt  Klebt  anAngUch  in  Briefform  eeioe  Onter- 
loebnngeD  Ober  den  CretiDiemne  im  8«liburger  Lande  dar.  Wir  kBnnen 
Ton  den  intereieanten  Einaelheilen  nor  Einiges  anführen.  Die  Stadt  Salt- 
barg iat  naoh  der  offieiellen  Statiallk  tob  1873  frei  tod  CretiniimDB.  Aof 
den  Wonach  des  Verfassera,  es  mSoble  ermittelt  werden,  ob  diese  ItniDanitIt 
anoh  IrflheT  boatanden,  geben  KmU  und  ZiUner  wohl  hinreichende  Ana- 
kaoft.  Letaterer  weist  in  seinem  BcboD  ISAft  «rschienenen  (aacb  Ansicht 
des  Ref.  noch  nicht  fihertroffensm)  Werke  ,neber  Idiotie'  ancb  naoh,  darcli 
welche  Mittel  bOchiC  wahrscheinlich  die  SUdt  frai  geworden  ist.  Das  Land 
Sslsburg  prodncirt  nun  freilich  naoh  Klebt  noch  Cret.  genng.  In  Bl.  Johann 
Hsrkt,  in  Hflltseblag,  Nfederiill,  Brsmhsrg  sind  noob  ftlnnliobe  Cretinsn- 
beerde.  Am  Seblusee  fordert  Kitbi  dia  Bratlichen  Coltegen  auf,  nach  dem 
Torgange  der  Sohwels  and  Deatschlanda  eich  snr  weiteren  Erforsobnng  det 
Zahl  der  Cret.  eines  ZahlbIKttchens  an  bedienen,  dessen  Schema  milgethsilt 
■et.  Den  obigen  Ansiohten  «nfolge  lantet  die  Ueberachrfft:  Cretioiamua 
.        congenilale  Idioien    nnd   fordert   neben  genauer  Ortsangabe  Auskunft 

fiberNamet],  Alter,  Qeschleohl,  Qeburlaort,  Eltern,  Qeaohwister,  ESrper- 
Itoge,  Kopfumfang,  Schidelform,  Kopfhssr,  Qeaichlahildang  (und  awar 
Slira,  Nase  und  Nasenwursel,  Lippen,  Hand,  Zunge,  ZShoe)  Skelatlbildung, 
Gangart,  Sprach TennOgen,  HSrlosigkeit,  gelttige  Bntwickelupg,  Wohnver- 
hlllDisse,  Wasserbecng.  Ich  gestehe  gern  sa,  daas  im  Vergleich  in  des 
Perderangeu  Kaitia,  der  nicht  weniger  ata  259  von  962  Fragen  von  dea 
Aersten  beantwortet  wQnsobte,  darunter  solche  wie:  wekbe  sind  dia  Unter* 
MbeiduDgamerkmale  des  Cratiniamu*  von  dem  ihm  Terwandten  Krankheiten? 
die  Ansprflche  dieser  ZthlhlUttoheo  bescheiden  sind,  wflnsobe  anoh  TOn 
Berien  Erfolg,  doeb  muss  leb  denselben  beiweifeln.  Einmal  werden  nicht 
»Ite  praetiaehen  Aerate  Zeit  nnd  Mittel  haben,  siob  den  niobt  geringen 
Uflhen  ünteraieben  sn  kCnoeo,  da  die  Ton  KUbt  seihst  8.  11  «DSgesprooben« 
Fordernng  einer  Entaobtdigung  von  Seiten  der  BehSrden  niobt  in  Aussicht 
steht,  im  Gegentbeil,  wie  8.  39  ers&hlt  wird,  an  hedsuern  ist,  daii  die 
neuerdings  angsDommenen  Haasiregeln  inr  BiiorgMiiaBtion  des  Sanltlta- 
dienstes  derartige  sind,  dass  sie  allgemuna  Entrüstung  im  Srstlioben  Stande 
beiTorgerafen  haben.  Ffir's  sweite  fehlt  aneb  die  ron  Klebt  salbst  ge- 
wflnicble  Instruction  (fir  die  Erheber  der  Statistik,  welche  die  maMsgeben- 
du  OnndsStae  snthUt,  indem  seihet  nnter  Aentan  die  AnschannDgen  Ober 
^>e  eioaelnen  Formen  Bnaeoret  different  seien  nnd  a.  B.  to  der  in  Dentaoh* 
'  lend  angeoomnieDeD  Einlheilong  der  QeisteskrankbeitBn  IdioÜe  und  Ciett- 
niamas  als  gemeinaobaTtliche  Gruppe  aufgeBtelli  sei.  > 
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Wie  obige  Bemerk DOgea ,  ist  abar  der  Begriff  CtetinisniiiB  ein  so 
■chwankender,  diss  eiae  SUtiBtih  «uf  Orund  deiielbea  anmöglioh  ial.  Ich 
habe  oban  die  Hsaptmerkmale  nach  KUbt  tus«mmeiige«teltt.  Wenn  Dun 
jedes  derselben  fehlen  oder  nnt  andentunge weise  ToibandeD  «ein  kann,  no 
iat  dann  die  Grenze  des  Begriffs?  Wie  Tiele  mQsBen  congrniron,  um  deti- 
■elben  berEaatellen?  Und  lllsst  man  nan  vollends  das  Merkmal  fallen, 
nelcbos  Ton  Alters  her  nicht  blos  bei  dem  Volke,  sDodern  aelhil  bei  den 
TrHgern  der  WiBsenscbafC  als  das  angenfKlIigste  und  als  das  gegolten  hat, 
dnroh  welcbes  der  ginie  Begriff  eine  bo  groBse  Bodenlang  für  das  Volks- 
wobl  erlangt  hat,  die  geisliga  Inferiorität,  so  beisst  dies,  eine  BeTolulion 
laf  diesem  Gebtete  beginnen,  deren  Erfolg  davon  abbingen  wird,  wie  vielo 
sieb  derselboD  enschliessen.  Will  man  „Cretinismus*  in  der  Wissenschaft  be- 
halten, so  ist  nQtbig,  dass  man  ein  oder  mehrere  specifiBcbe  Merkmale  aaf- 
führt,  welche  iiiclit  felilon  dürfen.  Das  wird  eine  Sache  der  Uebereinkanft 
Bein  lind  es  wäre  dringend  eu  ndnseheD,  liass  eine  grässere  Zahl  tod  Sach- 
VerstHndigen   in   GemeioBchafC  die  Sache  erledigten. 

Welche  Motive  den  Cretiniamiia  nuf  den  ZKbIblttttoben  der  deut«cb«n 
IrrenÜrzie  als  gleichberechtigt  mit  Idiotie  etscliafoen  lassen,  ist  mir  nnbe- 
IcaDnl.  Soweit  ich  den  Verhandlungen  beigewohnt  habe,  ist  man  ■bsiobt- 
lich  oder  instinctiv  schnell  Ober  die  Sache  h in weggeg sogen ;  ich  glaube 
aber,  dass  Vivle  gemeint  haben,  uiitor  CretinisiDua  dio  Idiotie  mit  körper- 
licher MiSBgcstallung  Torstehcn  in  milsaen.  Auch  dies  lisst  sieb  nicht 
halten.  Je  noiler  das  Studium  Olier  Idiotie  in  daa  Einielne  eindringt,  desto 
seltner  worden  die  Fftile,  bei  denen  man  von  normaler  kSrperlicher  Ent- 
wickelung  reden  darf.  Irgend  ein  Resnltat  bei  den  statisliscben  Zussmmen- 
Stellungen  hat  die  Zwoitheiinng  Idiotie  und  Cretiniamns  meioes  Wissens 
nicht  gobracht.  Sireiebt  man  nun  vollends  das  Merkmal  der  Idiotie  bei 
dem  Cretinismus,  so  ist  nicht  absuiiehen,  welches  Interesse  die  Psychiatrie 
ao  dem  geistig  normalen  Cretineo  haben  soll. 

Was  nun  endlich  die  congenitale  Idiotie  bei  Cretinen  bedeuten  soll, 
kann  Ich  nicht  begreifen,  da  das  Wenige,  was  Maffä  Qbcr  die  erste  Ent- 
wickelnng  des  Cret.  beobaohtet  bat  und  dem  KIrbs  nichts  suiufBgen  weis«, 
darauf  hinauskommt,  dass  vor  dem  4.  oder  5-  Lebeosmonat  die  Diagnose 
•nf  Cretinismus  gar  nicht  m  stellen  soi.  Und  nnn  wird  verlangt,  data 
num  die  IdiMia,  die  doch  kein  speoifiachea  Merkmal  des  Cret  sein  soll, 
sofort  nach  der  Gebart  beetimme.  Sieht  man  die  von  ilaffei  angefahrten 
Symptome  feroet  genau  an,  so  sind  dieselben  alle  von  der  payobisohen  Seite 
hergenommen. 

Sohlieaslieb  stellt  aich  dsr  Verfasser  die  Aufgabe,  die  gewonnenen  Re- 
sultate ia  wenigen  Satten  ansammeneafassen.  Obgleich  im  Salebarger  Lande 
die  Krankheit  sich  ungefähr  awischon  den  Höhen  von  400—800  Mu.  Ober 
dem  Ueere  verbreitet  zeige,  so  glaube  er  doch  Annehmen  tu  dflrfen,  daaa 
die«  weniger  mit  der  abaolnten  HShenla^e  f nsammenblnge ,  als  vielmehr' 
mit  den  benonderen  Verhaltnissen  der  WaüKcrcirculation  in  dem  Boden  dieser 
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Gagend«D.  Ah  Begel  sei  aiHunehmeD,  daei  in  d«r  Thal  die  Ebene  Ton 
cretintstiacber  EnlartDiig  frei  Bei.  Eia  waBserreichm  sumpfiges  Tarrain  trttge 
nicht  BD  allen  Orten  die  gleichen  kTank machenden  Ursachen  In  sich.  Wedet 
die  gsälogische  Besohaffenheit  des  Bodens,  noch  etwa  der  Mangel  an  Licht 
und  Ventilation  in  Oebirgitbalero  sei  die  Ursache  des  ProceBses.  Schon 
die  Thataacbe,  dass'  nicht  seilen  in  einer  Familie  nnr  einige  oder  wenige 
Kinder  erkranken,  während  die  Obiigen  frei  bleiben,  BprScbe  gegen  die 
Wirksamkeit  eo  atlgomeiDei  Ursacben.  Dieselbe  deute  vielmehr  darauf  bin, 
daes  eben  becondere  EinflUase  in  jedem  einaelnen  Falle  wirkten,  die  im 
Wesentliehen  an  den  Boden  gekntIpR  aeien.  Die  in  der  Schneie  in  einem 
Zeitrkume  von  tO— 20  Jahren  dorch  heAere  Cultur  and  EntnUBgening  des 
Bodens  vollkommen  von  dem  Uebel  frei  gewordenen  LokalilSten  wieaen  auch 
entachieden  anf  das  Wasaer  als  Bozugsquells  bin. 

Dieser  Ansicbt  entsprechend  bat  nun  Verfataer  an  lahlreicbcn  Orten 
Proben  des  TrinkwaBaers  in  gehürig  gereinigten  Dnd  gegiflhten  GlaerShren 
eingcBcbmolien  and  apSter  in  den  pathologiacben  laatitnlen  nn  Bern  und 
Prag  untersuchen  lassen  nnd  selbst  unterancbt  Gefunden  wurden  Arten 
der  lufaioriengaltnngan  Uioaa  und  Navionla.  Ob  dieselben  wirklich  in  ge- 
netischer Beiiebung  tum  Cret.  stknden,  kSnne  nicht  ohne  Weitsrea  behauptet 
werden.  Ea  werde  die  Aufgabe  der  eiperimectirenden  Pathologie  sein,  auf 
synthetischem  Wege  die  Frage  lu  eatscbeidcn ,  ob  durch  die  Uehertragung 
der  gefandenen  Organiamen  Kropf  nnd  Cret.  crieugt  werden  känne. 

Somit  wfiren  wir  denn  auch  endlich  auf  dun  eigentlich  hia  dahin  nur 
beibor  erwähnten  Kropf- geknmmen ,  der  wie  bekannt  von  anderer  oom- 
petenter  Seite  entweder  ata  hanplalchllchatea  pathognomischea  Zeichen  des 
Cret.,  oder  als  unfehlbar  den  Ellern  oder  Verwaodtachaft  angehbrig,  oder 
"Bnigatens  als  stetiger  Begleiter  des  Cret.  aufgeführt  wird. 

In  einem  dritten  Abachnitto  , lieber  die  Ursache  des  Kröpfe»"  weist  der 
VerTaascr  tuerai  darauf  hin ,  dass  die  bekannte  Thalssche  des  endemischen 
Vorkommens  des  Kropfes  xu  crgHntun  sei  durch  die  Thatsachc  des  spora- 
diacfaen  Anflrctens  selbst  schwerer  Kropfnila  in  Qogonden ,  weiche  sonst 
nicht  in  hervorragender  Weise  snr  Kropfbildang  disponiren,  ao^ie  durch 
die  Beobacblong  von  Masaenerkiankangen  aamentücb  im  MilitSr,  wie  in 
Bchuleu.  Dies«  Thalsachen  nStbigtcn  xa  der  Annahme,  dass  die  Ursache 
des  Kropfes  in  manchen  Gegundcn  constant,  in  anderen  nur  teit-  oder  stellen- 
weise vorhanden  sei.  Ferner  lehrten  die  sporadischen  Fllle  in  kropflVeier 
Gegend,  dass  von  einer  allgemeinen  atmosphftri sehen  Ursgehe  unbedingt  ab- 
gesehen werden  maase.  Endlich  nHthige  das  Torkommen  des  Kropfes  anf 
den  verschiedensten  Bodenarten  von  dem  EinSusse  einer  nnorganischen  Bei- 
mischnng  des  Trinkwassers  auf  die  Entstehnng  desselben  in  abstrabiren. 

Die  Wahrnehmung,  daes  im  Salsbnrgiscbon  jnnge  Hände  häufig  hohe 
Qrade  von  Kropf  darböten,  habe  es  nahe  gelegt,  mit  solchen  Thieren  zu 
experimentirsn.  Ein  erfolgreiches  Experiment  legte  auch  dar,  dass  eine 
merkliche    Zunahme    der    Drüio    unter    der    Einwirkung    von    Wasssr    ans 
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St.  JobtOD  wlhrend  dreier  Wocbea  itatlgefODdeD  babe.  Die  Ansicht,  daaa 
die  Zanabme  d<a  Kropfia  dtircb  die  in  dem  Waaaer  bafindlicheo  Orgwiamen 
bewirkt  itorden  sei ,  warde  auch  durcb  den  Nachweia  der  letatoren  in  der 
Drfiae  eines  an  Tracbealcampression  durch  eine  im  Verlaof  ton  3  Wochen 
entaundene  SCrnma  au  Qronde  gegangenen  jungen  Utwnes  aotorstataL 
[ÄDgefügt  ist  ein  Veraeicbniaa  der  von  Prof.  A,  Weist  luatimmleD  Diatoneen 
und  Deamidiaceen  in  dem  Bramberger  Wasacr  (Dorfleitnng).] 

Sollte  sich  die  Ansicht  als  die  ncfatige  erweisen,  d*ss  der  Kropf  eine 
Infectionak  rank  hei  t  sei,  wBrde  ein  sweiler  Nachweis  notbwendig  telo,  daaa 
der  Cretin.  ans  gleicher  Drsache  entstehe  oder  disa  ledterer  eine  Weitei- 
entwickelnng  oder  andere  Form  der  Dyskraaie  sei,  deren  ein  oder  erates 
Symptom  der  Kropf,  deren  Eweites  oder  weiter  entwickeltes  der  Cret.  ist. 

Wenn  man  die  verschiedenen  Eittwiekelangsphaaeo  der  Begriffe  Cr«- 
tinismus  und  Idiotismus  mit  durchlebt  hat  und  gewisaermausoD  gaawniigen 
ist,  inmitten  dieser  Schwankungen  und  Widersprdcbe,  auf  deren  einige  ich 
oben  hintuweisen  mir  erlaubte,  Stellung  an  nehmen,  mnas  man  sich  freusn, 
das«  der  Verf.  am  Schlüsse  seines  Werkes  einen  Weg  geiejgl  bat,  der  ana 
den  Irrwegen  herausfObren  kaun.  Kind. 


F.  Runge  (dirig.  Arzte  der  WasserheilanHtalt  in  Nassau),  die 
Waseercur.  AllgenieinTerstäDdlicIie  Darstellnng  des  We- 
sens und  der  Aufgaben  derselben  und  der  bedeutendereo 
Wasaerheilanstalten.  Mit  12  Abbild.  Lpz.,  Weber.  1879. 
240  S.    M.  2-50. 

Es  gab  eine  Zeit,  io  der  die  Psjohiater  vor  der  Beuntinog  der  Kalt- 
wasserheilanstalten warotsn  und  sie  der  Uitwirknng  snr  Unheilbarkait  in 
Fällen  ron  PsTchoaen  trascbnldigten,  Jettt  ist  dies  anders  geworden,  tbeila 
weil,  in  den  WaaaerheilanstaltaD  selbst  eins  umsichttigere  Bebandlang  Flala 
gegriffen  hat,  theila  weil  den  Fsjchiatem  eine  grSssers  Hitwirkang  in  der 
Bebandlang  der  Anfangastadien  der  Paychoseo  sogeFallen  ist.  Wird  doch 
Jetat  in  den  Anstalten  fdr  Psych isoh  -  Kranke  ein  grosser  Werth  auf  di« 
Waseercnren  gelegi  und  sind  die  meisten  derselben  mit  Einrichtungen  r«r- 
sefaen,  welche  die  Benatanng  aller  Formen  derselben  lulawen.  Die  Waaasr- 
hrilanstaltsn  sind  aber  Heilanstalten  geworden,  in  denen  allerdlugs  die 
Kranken  aufgenommen  werden,  bei  welchen  Wasseronren  Torsugaweise 
nata  greifen,  bei  welchen  aber  auch  Arstlicba  Leitung,  Babe,  friscbe  Lnfl, 
tweckmllssige  Bewegung,  geregelte  Ditt  und  Nassere  Lebensordnaag  ala 
wesenlliebe  Faotoren  der  Heilung  angesehen  werden.  Ea  Ist  daher  keio 
Wnoder,  das*  der  Herr  Verf.  unter  den  ihm  anTertranten  Kranken  über  '/* 
als  an  Nerrenk rankheiten  leidend  anfOhrt,   wovon  £85  ao  Kopfdnuk,   me- 
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lanch.  V  erat  im  am  Dg,  H;r[>oahondrie  nnd  Hysterie  litten,  tod  denen  er  bioDea 
6  —  10  Wooheo  445  beule  und  234  beMorte.  Einen  IBngeren  Anfentbalt  la 
nehmeD  r&th  ei  tmi  antDabnianeiaa.  Sebon  diese  Kesnltate  mfiaaen  den 
Psychiater  anregen,  in  den  geeigneten  Fftlleo  von  Cenlralnenroae  aar  Ba- 
nn tcnng  TOD  Waaaerbeilan stallen  snFitlf ordern,  nm  so  mehr,  als  die  Tomr- 
Iheile  oocb  sebr  der  Benulinng  von  Anstalten  TQr  Psychisch- Kranke  eot- 
gegenatehen,  riele  der  letsteren  noch  der  wfln Sehens werlbea  Elnricbtnngen 
entbehren,  Dm  sie  fSr  alle  Fälle  nntibaria  machen  nnd  unter  Umsüinden 
das  Znaammenleben  mit  Nicbl-Psjobiscb- Kranken  Torlheilbaft  sein  kann. 
Sehr  brauchbar  ist  fflr  diesen  Zweck  im  Torliegenden  Bnebe  die  Zusammen- 
siellang  aller  bedeutenderen  Wasserheilanstalten,  die  eins  Answabl  ja  nach 
den  klimatlsoban,  finanaiellen  nnd  Srattiohen  TerhUltnissen  der  betreffenden 
Anatal  len  tDllsst. 

Aber  aucb  der  ADSlaltsaril  wird  fQr  die  in  seiner  Anatalt  ihm  anret- 
tranten  Kranken  nicht  ohne  grossen  NnUen  sich  dnrcb  die  vorliegende 
Schrift  belehren.  Eine  gewisse  EintGnigkeit  wird  Betreffe  der  Waeiercur 
in  den  meist  TJel  aablreicher  besnehten  and  stets  viel  nmfaisenderer  HQIFs- 
miltel  bedfirfenden  Irrenanstalten  nur  au  leicht  Flala  greifen,  w&hrend  die 
Tenehiedenatan  Formen  dei  Wassercnr  nnd  ihre  Indioationen  in  einer  ra- 
ti«iellen  und  aof  reicher  BrfahriiDg  henihenden  Weile  ron  dem  Verf.  cr- 
Untert  werden.  Den  einheitlioben  Charakter  der  Wasserheilanstalt  will  der 
Verf.  darohans  gewahrt  wissen  und  ei  giebt  iweckmäiaige  KathschlSge, 
durch  welche  Bestimmungen  derselbe  anbeschadet  der  fteien  Bewegung  in 
ihr  aa  erreiohen  ist. 

Wir  glauben  daher,  die  Durchsicht  dieser  Sehrift  allen  Collegen  eni> 
pfählen  ■»  mBsseo.  Bei  einer  Toiaiissichtlich  neuen  Auflage  dflrften  einige 
WiederholongeD  in  den  pbyaiologiacben  ErUnterangen  nnbetcbadot  des 
Zweekea  wegbleiben  kOanen  und  diea  die  Uel>eraioht  erleiobtem.        L. 
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Dr.  Hermann  Dick, 
Künigl.  bayr.  tjorratb  und  Directur  dur  Krviit-lrreuuustitlt  KtiiigeiiQiÜDBtec. 

Schon  nieder  ist  einer  ans  der  Reihe  der  alten  Fachgenosieo  dahin- 
gegangen. I>er  alte,  trene  Dick,  der  erste  Direclor  Slingenmünaiari  iit  g«- 
storben  ,  und  sein  Tod  bat  eine  breite  Lflcke  in  dem  Henen  aller  derer 
lur ack geUaaen ,  die  mit  ibm  in  D&herer  VorbindaDg  Blanden.  Aber  (fli 
diese  lettterBD  schreibe  icb  niebt,  denn  was  kSnnte  icfa  ihnen  sagen,  «o- 
dnroh  ihre  Lieb«  and  Verehrang  fOr  den  Dahingeacbiedenen  onoh  erhSbt 
»ärdel 

Dagegen  mScfate  ich  denen,  die  ihn  weniger  gekannt,  nnd  wenn  anch 
nur  mit  wenigen  Zagen  dos  Bild  eines  Mannet  entworfen,  der,  eine  Kern- 
nalur  durch  und  durch,  harmlos  und  heiter  war  wie  das  Land,  dem  er 
durch  Geburt  Und  Neigung  angehCrte,  gediegen  nnd  ernat  wie  die  Anstalt, 
deren  langjKbriger  Leiter  er  geweaen. 

Es  ist  daher  weniger  eine  Biographie  oder  die  Schilderung  einea  Lebens 
und  seines  EnlwickelungagangeB,  denn  dieses  Leben  ging  im  Ganaeu  mhig 
und  gleichmlissig  dabin,  und  unsere  Wege  krcustcn  sich  erst  spät.  Aber 
wie  der  Mann  in  den  späteren  Jahren  war,  weshalb  man  sich  zu  ihm  hin- 
gozogen  fühlte  wie  selten  zu  einem  Menschen,  und  warum  man  ihn  so  lieb 
gewinnen  musste,  darl]bur  drSugt  es  mich,  der  icb  das  Otllck  hatte  ihn  so 
kennen  und  den  Bchmerx,  ihn  au  verlieren,  an  dieser  Stelle  einige  Worte 
zu  sagen. 

Ifermann  Dick  wnrde  am  25.  November  1814  in  der  alten  BeichsstAdt 
Spcicr  geboren  und  erhielt  seine  erste  Bildung  in  den  Schulen  und  Gym- 
nasien seiner  Heimat.  Nachdem  er  seine  UniversilKtasludien  in  den  Jahren 
1832  —  1836  absolvirt  und  das  Biennium  praciicum  theils  in  Frankentba)  als 
Assistcnzarit  an  dem  dortigen  Kranken-  und  Irrenhause,  theils  in  Berlin 
verbracht  hatte,  bestand  er  1838  das  StaatBexamen ,  und  praklizir'e  naob 
und  nach  in  verscbiodenen  Orten  seines  Hcimatalandes. 

Im  Jahre  18*9  erhielt  er  eine  Physikatislelle  in  Hombacb.  Verheiratet 
war  er  seit  dem  24.  August  18*2. 

_    ,,CüO.!lc 


Kleiaera  Mittheil nngeo.  505 

AU  DUn  die  LandrSths  dar  Pfalz  mit  dem  Gedaeken  nmgiDgeD,  eine 
eigeo«  IrrenanBlall  lU  eniohten,  and  ei  sich  darum  bandelte,  tat  die  oene 
Anstalt  aaob  deo  riahtigen  Mann  su  finden,  lenkte  sich  die  Aufmetkiamkeit 
soFoit  auf  Dtck,  ond  ei  fand  sich  bereit  dem  Bufe  iq  folgen. 

Zwei  Jabre,  von  1653—1855,  bereiete  er  die  Aaalalteo  Dcaliobtands, 
Englands,  Belgiens  and  Frankreicha.  -^ 

Aber  noch  iwei  «eitere  Jahre  mosste  ar  warten,  bis  endlich  im  Sommer 
1857  sein  neaet  Helm,  Kl iogeomQ Osler,  eröifDeC  werden  kannte,  der  Ort 
seines  fernetea  Wirk«aa,  auf  dueem  Friedhofe  ei  nuo  seine  letcte  Bnheetltte 
gefondea  hat. 

Das  Bind  in  karten  nnd  allgemeinen  ZQgen  die  UmriMe  eines  an  allem 
Qateo  onendUob  reichen  Lebens,  und  in  den  ansobeiiibaren  Bahmm  drängt 
lioh  eine  aolche  Fülle  der  anermSdliohen  Tbaiigbeit  nod  des  nie  ruteoden 
FHichteifers  iniammen,  d«H  schon  vor  15  Jahren  von  ihm  behauptet  werden 
konnte,  wie  er  .nicht  bloe  dbr  SeeleDfreand  »einer  nnglückliehen  Pleglinga, 
»ondem  miUelst  ihrer  auch  der  ganieo  Pfali  geworden  sei'  ').  DkIc  ist 
erst  BpBt  nur  PBjrchietrie  gekommen,  und  er  hat  diesen  SobritI  wahrhaftig 
Dicht  leicbren  Hsrcens  gethan.  Als  die  Aufforderung  an  ihn  herantrat  die 
Uireotion  der  neu  ku  erbaoenden  pmaiscben  Irronanatalt  au  flbernehmen, 
war  et  kein  JOngling  raahr. 

Er  hatte  schon  Iftogst  eine  gesicherte  Leben« itelluag,  er  batte  Praxis, 
Frau  nod  Kinder.  Aber  naabdem  er  sieb  naob  ernster  PrSiong  einmal  ant- 
scblossen  hatte,  dieser  Zukunft  eu Igegenau gehen ,  da  ergriff  er  die  nene 
Sache  mit  dem  jugendlichen  Feuer,  welches  ihm  geblieben  ist  bis  au's  Ende 
■eine«  Lebens,  angleicb  aber  auch  mit  dem  gaolen  Ernste  und  dtit  Krall 
dos  gereiften  Msnnes,  und  was  er  unternommeu,  das  bat  er  in  jafarelangei 
and  gewias  oä  recht  schwerer  SelbatTerlttugnung  aasgeführt.  Denn  ee  galt 
lunftchst  seine  junge  Praxis,  «eine  Familien  Verhältnisse  und  seine  Selbst- 
atttndiglceit  anfingebon,  ond  jabrolang  in  den  Irrenanstalten  umherzusielien, 
um  von  Neuem  sn  lernen  und  sich  in  dar  sakfinftigen  Lebensslellnng 
zubereiten. 

Er  batte  uSmlicb  einen  aweijäbrigen  Urlaab  erbalten,  mit  dem 
(rage  in  3  Irrenanatalten  je  6  Uonste  als  Assislenaarzt  an  verweilou  itud 
die  leisten  6  Uonate  auf  eine  Beiso  in  Deutschland,  Belgien  und  Frank- 
Teich  XU.  verwenden.  Und  ao  sehen  wir  ihn  denn  vom  FrQbjahr  1853  an 
tuf  sein«)  Wanderaügen  dareh  die  Irren-  und  Kraokenhlnser  der  verscbis- 
denen  LaodA^ 

.In  Irrsee,  Erlangen  und  Siegburg  weille  er  je  ein  halbes  Jahr  und 
bildete  sich  dort  nnter  der  Leitung  von  Hagen,  Solbrig  nnd  Jakobi  mm 
praktischen  Irrenarste  ans. 

In  diese  Zeit  fsllt  ein  Zng,  der  EU  beaelchnend  für  das  Selbstlose  seines 
Wesens  ist,  als  dass  ich  ihn  biet  übergeben  dürne. 

')   Heine,  Eraffnnngsrede  tum  SSj-  Jubilftum  d.  V.  d.  pfälz.  Aeralu.  1864- 
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Als  er  aai  England,  wobla  er  Mia«  Reise  BusgedBlint,  inrBekkebrl« 
nnd  im  Begriffe  stand  Bieh  nach  Frankreich  au  begeben,  emiebU  ibn  «in 
Brief  Jakobi'»,  der  ihn  dringend  bat,  aofort  nach  Biegbnrg  au  keminett,  «ro 
ee  beaonderer  TerhSItDiaae  halber  an  intllcber  HBIfe  mangelte.  Und  obne 
ZGgern  nnlerbrach  er  ■eins  Reiae  und  half  in  Siegbarg  wihrend  der  ereteo 
Monate  des  Jahre«  1855  and  so  lange  als  AssisteDaarat  ant,  bis  da«  B*> 
dflrrniaa  auf  andere  Weise  gedeckt  war. 

Und  dieser  Fall  steht  nicht  fereiniell  in  seinem  Laben. 

Denn  schon  bald  nach  Beginn  seiner  praktiscben  Laufbahn,  im  Jan  aar 
1840,  erkrankte  aein  Tater.  Und  aofort  verlEsst  der  Sobn  die  junge  ant- 
blflhende  Praxis  in  Landstahl  and  widmete  sich  in  Frankentbal  der  an- 
strengenden Pflege  des  an  eineni  Bobweren  Henfebler  leidenden  Qreiaes  bia 
EU  dessen  Tode,  der  erst  naob  Jahrearrlsl  erfolgte. 

Endlich,  nach  mehr  als  sneijHbriger  Abwsaenbeit  kehrte  er  im  Jali 
1853  in  die  Pfali  und  au  seiner  Familie  xnrflck.  Als  Frucht  dieser  Beiaea 
erschienen  im  Jsbre  1856  die  .ReiseakiEien,  Ober  das  non-restraint-Byatom 
in  englischen  und  die  Beseitigung  der  Zellen  in  fransÖBtsoben  Irrenan- 
atollen*  '}. 

Begreiflicher  Weise  mnaatsn  ihn  diese  Fragen  sehr  interesaireo  und 
um  hierin  mögliobat  klar  lu  sehen,  suchte  sr  die  Belehrung  an  der  Quelle  anl. 

Diese  Reiseskiiseo  nun  sind  mit  einer  gana  fiberrasobenden  Sachkeunt- 
nits  uod  Eioslcbt  geschrieben,  und  entbalten  so  liemlich  alles,  waa  aieh 
selbst  heute  Ober  diesen  Gegenstand  sagen  liest. 

Zugleich  aber  geben  sie  uns  ein  gelreoes  Bild  dea  Hannes,  der  sie  g»- 
schrieben,  ebenso  ehrlich  und  unpartbeiiaoh ,  »ie  milde  in  aelnen  Ortbail 
und  rncksicbtsfoH  in  dem,  irae  er  sagt. 

Wir  beaitsen  ans  jener  Zeit  ein  Uitheil  Ober  ihn,  nnd  ich  kann  ea  mii 
nicht  versagen,  dasselbe  hier  aosufOhren. 

Dr.  Dapping  Bussert  sich  in  einem  Tortrage,  den  er  ror  den  Tar> 
Bsmmelteu  Landrathe  der  Pfala  im  8pktj*hre  1853  Ober  die  an  eibanend« 
Anstalt  faielt,  wie  folgt:  ^Diek  rerbindet  nach  dem  fibereinatimmanden  Dr> 
thelle  sämmtlioher  Oollegen  bei  aehr  grandliohen  und  umfassenden  Int» 
lieben  Kenntnissen  ein  klares  Urthail  nnd  am  Krankenbette  ein  hSohat 
gIflcklUbea  AnffasanngSTermOgen  dea  gegebenen  Falle«.  Das  Zntrauea  der 
Kranken  aber  weiss  er  sieb  in  auageieicbnetem  Grade  an  erwerben  nnd  an 
erballen  durch  sein  ebenso  ernst  gemessenes  als  frenndliohe«  Anftraten  ala 
Ant,  tu  dass  ich  denselben  nach  allen  Seiten  seiuer  Intelltgena,  aeiaei 
Kenntniase  nnd  seines  Charakters  fOr  einen  ansgeaeiobnet  tflehtigen  Icren- 
flrat  halte. 

Zwar  bange  er  an  ihm,  tUiti  Dapping  fort,  mit  fast  TltBrliefa«  Lieb«, 
aber  diese  Liebe  eei  Ihm  erwacbaen,  nachdem  er  in  immer  nahen  Bttaia- 
hungen  an  ihm  seine  Kenntnisse,  eeinen  klaren  Veritand,  «eine  hellen  Ur- 

■)    Allgam-  Zeitschrift  fOr  Psych.    13.  Band. 
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tbeile,  die  Lishe  für  Minen  Stand  und  aeioe  grOndlioba  Veraohtang  allea 
Sehiccfaten  nnd  DnmoraliMfacn  kanDcn  gelemL 

Dappmg  «ohlieaat  mit  der  prophetiMben  Aeuiierang,  ,daaa  er  Qberteogt 
■ei,  er  wird  von  jaoem  Qebalte  aaia,  mit  dem  er  in  anagetelcbDeler  Weiaa 
eeina  Glelle  ■lufjllleii  <rird  nnd  deiMu  Nama  einet,  ioh  wage  ea  hier  feier- 
lich and  Öffentlich  an  babanpten,  mit  der  Anstalt  KlingeDmOnater  aich  iden> 
tißoiren  wird.' 

Und  dieae  Vorheraage  bat  aiah  im  Tollsten  Hauae  baalBtigt 

Dkk'a  Name  hat  aiob  in  der  That  mit  dar  Aaatalt  Klingenmdnater 
identifioin,  nnd  ea  wird  mir  bnd  nnakhligen  Anderen  nneudlteb  aehwer 
warden,  aiob  die  sine  ohne  den  anderen  roranatcllan. 

Aber  niobt  am  wenigatena  aehwer  wird  dlea  der  Anstalt  lelbit  sein. 

Denn  Dick  war  ein  voraflgliahar  Menaoh  nnd  ein  TortreffllobeT  Direclor, 
und  «r  war  beidea  In  >o  hohem  Qrade,  daia  ein  Theil  seines  Qeistea  anf 
aoine  Umgebaog  flberging  und  er  der  ganaen  Anstalt  aeine  Eigenart  aaf- 
prSgen  konnte. 

unter  den  vielen  TortraffliohsD  Anataltsn  nnieres  Vaterlandes  kenne  ioh 
doch  keine,  wo  lob  mioh  so  angebeimelt  fShlta ,  als  in  Klingen mfintter. 
Hier  war  allea  ao  natflrljch  snd  ongakflnetalt,  daaa  daa  OafQbl  dar  Ver- 
ebning  und  Aobtong  fOr  d«n  Uann,  der  allea  das  geschaffen,  nie  lebendiger 
wnrde,  als  wenn  man  Ihn  in  der  Uitte  aeiner  Kranken  sah,  nie  tiefer  aber 
aach  daa  Bewnaatsein,  wie  sobwei  es  sei,  es  Ihm  hierin  gleleh  an  tbnn. 

Die  Natur  hatte  ihm  daa  Geacbenk  eines  tiefen  Qemfitbes  und  eine* 
glflckliofaen,  heiteren  Tempsramentas  in  aeine  Wiege  gelegt,  nnd  durch  eine 
Strange  nnd  nnabiissige  Selbataraiehung,  die  er  bis  in  aeine  letitea  Jabre 
fortsetate,  atiohle  er  das  au  Terbeaaarn,  waa  aeiner  Anaicbt  naeb  an  ibm 
der  Verbeaaerung  fBhig  war.  Vor  allem  aber  war  es  Seins  groaae  natQr- 
licbe  Anlage  anm  Eomor,  die  ihn  anm  Freunde  nnd  Belfar  aller  Leidenden 
maobto. 

Dieaem  Hnmor  ging  er  (Vrmllah  nach,  er  snobt«  ihn  bei  seinen  Kranken 
aot  nnd  konnte  sieb  kindlich  fireueo,  wenn  er  Ihn  endlich  entdeckt  hatte. 
Bin  aoloher  Kranker  hatte  sich  dadurch  einen  fsaten  Plata  in  eeinem  Heraen 
erworben,  ar  durfte  aich  schon  ungeatraft  einige«  erlauben  and  manche» 
wntde  Ihm  nachgeaaben  nm  disaee  Hnmora  willen. 

Und  wollte  es  ibm  troti  aller  Ufiba  nicht  gelingen  einem  Kranken  die 
heitere  Seite  abangewinnen,  and  konnte  atoh  sein  Qemflth  demselben  gegen- 
Qbar  niobt  erwirmen,  dann  trat  die  Selbsteraiebang  !n  ihre  Baobta,  and  der 
Fall  erregte  erat  recht  aein  Intereaae  ala  Priltatein  dea  eigenen  KGnnens  In 
Gedntd  nnd  BelbatOberwindnng.  Ja,  in  diaaer  Beiiebnog  kennte  man  Tiel 
Tou  ibm  lernen,  und  wenn  man  auch  manchmal  den  Kopf  sobfltteln  mochte 
aber  die  langen  Krankanberichte  nnd  wi«  er  ei^  daa  allea  aareoht  legte, 
ataanan  musste  man  doch  wie  er  jedem,  and  ialbat  dem  unleidlichatea 
Kranken  andlich  eine  gute  Seit«  abgewann,  nnd  wenn  ea  ancb  nur  die  war, 
daaa   er   selber  noob    etwaa  daTon    lernen    konnte.     Alles   dies  kam   aeinen 
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Kranken  cq  Guto,  und  ich  kano  mir  gani  gnt  denken,  »■riim  sie  miL 
solcher  Liebe  an  der  Anstalt  und  ifarem  Dtrector  hingen.  Erging  et  nni 
anderen  doch  anoh  Dicht  andSTB.  Dick  war  cur  Proundschkft  geschaffen. 
Noch  am  9.  Febr.  d.  J.  acfarieb  et  mir:  .Mir  Behmetjkt  kein  guter  Tropfen, 
kein  Zug  ans  einer  Cigarre,  nenn  ioh's  nicht  genieipecbafllich  machen  kann, 
es  nicht  ein  Freund  mit  mir  theilt.* 

Und  so  war  es  in  der  That,  er  «ar  eine  dem  Egoismus  überall  ahge- 
wandle  Nalnr. 

Und  nie  «elbstloa  hing  er  an  seinen  Freunden,  wie  gtflcklioh  kosnle 
CT  sich  darSbei  Kassero,  dsss  er  von  jeher  so  reich  an  Prenndaohaft  ge- 
wesen, und  wie  sehr  »ein  Leben  durch  dieselbe  erheitert  nnd  TeTschOnerl 
worden  sei. 

Aber  war' das  ein  Wnnder? 

Wen  er  gern  leiden  mochte,  der  verschSnerts  nnd  verbesserte  sich  antsr 
Hcinen  BBnden,  nnd  ein  glficklicher,  liebenswürdiger  Opiimismns  verlieh  ihm 
in   seinen  Angen  einen  höheren  Werlb. 

Was  Wunder  also,  dasa  auch  wir  mit  solcher  Liebe  an  ihm  hingen. 

Das  Bild  wäre  nlefal  Tollstftndig,  wDrde  ich  nicht  der  Familienverhllt- 
nisse  knri  gedenken.  Sie  entsprecben  durchaus  dem  pslriarchaliacben  Cha- 
rakter des  Ganzen,  nnd  Tollenden  eine  Idylle,  die  in  ihrer  beneiden b wert hen 
Harmonie  bis  iura  Tode  währt«. 

Dkk  hatte  im  Jahre  1842  geheirslhet,  und  seine  Prati  hatte  ihm  vier 
TOehter  und  einen  Bohn  geschenkt.  Zwar  wnrde  ihm  der  letstere,  seine 
Freude,  sein  Btoli  nnd  seine  Hoffnung  (Qr  die  Zukunft  im  17.  Lebensjihre 
durch  den  Tod  entrissen,  aber  später  erlebte  er  die  Freude,  dsas  ihm  sein 
Scbwlegeraohn  als  swejter  Arat  blllfreich  cur  Hand  ging,  nnd  oh  war  ein 
«chSner  Familienkreis,  der  sich  in  den  freundlichen,  von  Blumen  boleblen 
Zimmern  der  Directorwohnung  sn  Klingenrnflniter  lusAmmenfand. 

So  war  der  Mann,  der  Jelct  von  ans  geacbiedeu  ist.  Die  lelclen  Jahn 
seines  witkungtreichea  Lebens  wurden  ihm  oft  durch  asthmaiisohe  nnd 
Herabesch werden  geirflbt  nnd  hinderten  ihn  besonders  in  der  freien  KSrper- 
hewegnng.  • 

,BiD  ich  doch  ein  armer  Kerl,*  so  schreibt  er  mir,  ,mit  dem  dummen 
Albembeschwerden ,  die  mich  an  sich  nicht  einmal  so  genirten,  wenn  sie 
mich  nicht  auch  eonat  so  herunterbrächten;  es  will  nicht«  vorwärts,  der 
frflherS  freudige  Ärbeltsgeist,  der  fordernde,  ist  gar  nicht  mehr  in  Biobl  id 
kriegen.  lieber  meine  aitbmatischeu  Ooschichteu  bStte  ich  eigentlich  nicht 
Bouderlicb  cd  klagen,  es  geht  mir  gana  leidlich,  besser  als  im  vorigen 
Winter.  Doch  habe  ich,  merkwSrdig,  seil  October  die  4  Winde  meines 
Hauses  nicht  mehr  verlassen,  nnd  meine  gute  Frau  sagt,  dass  wfthrend  der 
Nacht  das  Seblafsimmer  eine  Art  slidliobor  klimatischer  Carorts-Tempe- 
ratar  hat.  So  sohlsge  ich  mich  durch  als  ehrlicher  Wintergast  in  den 
«igenen  Rlnmen.' 

So  schrieb  er  noch  sm  9.  Febrnar  und  am  Abend  dm  32    war  er  eine 
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Lncbo.  Kan  Torhsr  halt«  er  noch  am  FamiUentüche  geaeaten  nnil  heiter 
gapUndert. 

Am  Torbeigeheaden  Tage  batte  er  wie  gewSbnlioh  seine  Visite  ge- 
maelit,  und  an  demselbeD  Tage  bis  nach  8  Uhr  »af  seinem  BSrean  gaarbsitet. 

Naeh  9  Uhr  legta  er  aiab  in  Bett  and  freute  sieb  anf  die  (ihm  nOtbige 
gute  Nacht*. 

Kara  dataaf  beliam  er  einen  Bratiokaogsanfall  nod  starb  in  den  Athmd 
uiDer  AngebSrigeD.  Die  LIbmnng  des  hypertroph iilea  aod  fettig  entarteten 
Qerceoa  hatte  seinem  Leben  ein  rasches  Ende  gemaebt.  Er  starb  wie  er 
gelebt,  getrsn  »einer  PSiobt  bis  anm  leisten  Atbetninge,  wie  ein  Soldat  auf 
seinem  Posten. 

Ich  weis»  eloeD  Kirchhof  am  Sanme  des  Waide«,  so  still  und  einsam 
wie  kaam  ein  anderer.  Nor  das  SaDaen  und  Brausen  des  Windes  in  den 
hohen  dunkeln  Tannen  und  ionat  kein  Laat. 

Dort  aohlUt  auch  ein  solcher  Bitter  vom  Geist  seinen  letalen  Bcblaf, 
ein«  Ton  jenen,  denen  Anfopferung  und  Näobstenliebe  keine  leeren  Worte 
waren.  Und  die  Worte,  welcUb  jene  Qrabstltte  sohmBokon,  mOobte  ioh  anob 
anaarnn  Todten  uif  aein  Qrab  setaen ,  da  sie  das  Inueral«  Wesen  seines 
Bandelns  beseiohneo  wie  niebtf  anderes,  traniiit  bene  faciendo. 


Nochmah  das  Beteusstaein,  an  Herrn  Koch  aus  Zwiefalten  adrtsstrl ').  — 
Der  Loser  dieaer  ZeitacbrifC  wird  »ich  erinnern,  dasa  ich  in  einem  Vortrage 
.Ueber  das  Bowuaslaeia'  (35-  Bd.  S.  599'  bamüht  genegeo  bin,  den  hen- 
tigen  Standpunkt  unserer  Kenntnisse  über  psychische  Voi^Ange  in  mfiglicbst 
kurzer  Znsammenrassnng  wiederzngabeo.  Und  da  ich  als  Arzt  mich  an 
ein  Pnblicnm  von  Aeraten  wandte,  hielt  ich  eine  Erörterung  über  das,  was 
tu  einem  Verständniss  des  Psychiachen  eratrebenawcrtb  wäre  und  utiCer 
Verstündnies  allein  Terstandea  werden  kSnnte ,  daBS  nämlich  directe,  greif- 
bare Beziehungen  zwischen  dem  Paychiachen  und  seinem  maCeriellea  Organe, 
dem  Oebirn  ,  festgealellt  w&rden ,  fQr  Sber&Qssig  und  Zeit-  utid  Raumrer- 
scbwcndung.  Nur  soweit  das  Psychische  mit  einem  anatomischen,  rHuni- 
liehen  Sabatrat  direct  vergleichbar,  anbstantiirbsr,  mit  ihm  commensnraliel 
war,  konnte  es  als  Annäherung  zu  einur  wirklichen  Erkennlnisa  fflr  uns  in 
Betracht  kommen,  und  darauf  habe  ich  mich,  soviel  ich  weiaa,  auch  stricte 
beacbrRnkt. 

Ich  erinnere  knrs  an  den  Inhalt  meines  Vortrages  und  komme  damit 
anf  die  von  Herrn  Kach  gemachten  Einwendungen.  In  den  Eriunernnga- 
bildern  hatten   wir  die  einzigen  commenaurablen  Qröaaon  des  Gehirns  kennen 

')  Der  nacbatebende  Anfsati  war  als  Tbeil  einer  grösseren  Arbeit  bo' 
stimmt,  die  aber  aoa  ttneseren  Orfinden  nicht  fertig  gottellC  werden  koDUtSf 
duher  das  spllte  Erscheinen. 
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gelerüL  Diwi  wordan  aat  io  bMtinimtea  fwCen  Gnippirnsgeo  tob  dar 
AnaaeDwelt  geliefert,  sind  iIk»  aiioh  io  der  RitDrioda  tu  —  dvt  fnnetia- 
nallen  —  QrDppaa ,  den  Bagriffen  aaaooÜrt,  aomit  lind  «noli  dia  Bagrill« 
ainer  nnmlicban ,  anatoniiacbea  Aoacbaonng  tugiDgliob  ganaoht.  Dia 
Ramme  dar  BriiiDeraDgabildai  —  auf  den  Bannt  flbartngaa  die  guaa  Bini- 
rlnde  —  nannte  icb  Bewnsstiein  and  hatte  dadit  ainem  piychiaohea  Dinge, 
data  tloh  genaa  deflbiran  lieaa,  eins  clnmlicbB  nod  aoatomiaoh«  Untarl^ 
geironuen.  Nno  war  mir  das  Hiaslioba,  daa  in  einer  lolohen  Benannnag 
liagt,  nicbt  antgaDgen.  Da  die  geiitigsn  Torginge  bliher  nie  in,  «Ena  ba- 
■timmtere  Beaiabang  an  dem  Qehim  gabraeht  worden  waren,  aondem  dta 
Qegeniitand  einer  eigenen  Diaaiplin  der  Philosophie  gebildet  hatten,  ao  war 
nicht  an  erwarten,  daia  die  tod  der  Phtloaopbfe  anrgeatallten  Bagriffa  tioh 
roii  dan  ana  den  Eiganacbaften  dei  Qebiraa  abgeleitetan  decken  wttrdao. 
Man  muaatg  dahat,  wo  eio  Anadmek  fdr  geistige  EigeDBobaflaD,  Znatindi 
oder  TorglDge  gebranobt  wurde,  den  Sinn  deatelben  mOgMofaat  genan  feat' 
Btallen ,  aber  die  Aoadrnoka weise  der  Pbiloaopbia  lieaa  aioh  nicht  Oboill 
vatmsidan,  weil  sie  angleicb  einen  nneDthabilloben  Thei)  nnierea  deattobaa 
Sprachacbatiea  aoamacht  So  atand  ei  auob  mit  dem  Anidrack  BawnnI' 
■ein;  darcb  den  Sprach  gebrauch  aobien  er  mir  gerecb  (fertigt ,  ala  phlloae- 
phiichar  Termipna  rialleicht  angreifbar.  leb  hielt  ea  daher  am  Eingang 
meiner  Arbeit  für  erforderliob,  mich  anadrflckliob  gegen  eine  pbiloaophiacba 
Behandlnng  und  Terminologie  in  aolchan  Dingen  ao  Tarwahren,  obne  da«- 
wegen  den  ,philoiopbisohen  Untergrund*  einer  Jeden  Dntenaebnng  K' 
fiberflBaaig  an  ballen,  lob  rarmotbe,  data  Herr  KwA  damit  die  Beobaob- 
tong  der  Logik  meint,  aahe  aber  nicht  recht  ein,  warum  man  diea  ,philo- 
sophiacben  Untergrund*  nennen  aoll,  und  mficbte  femer  bervorbehoD,  da«* 
man  in  keiner  anderen  natarwiMenachaftl leben  Diaciplin  daran  denkt,  Aber 
dan  iphiloaopbiacban  Uniergrand*  ein  Wort  an  Terlieren.  Daaa  der  natnr* 
wlaaenacbaflliobe  Foracber  bei  aeiner  Unteranohnng  logiach  in  Werke  g^t, 
wird  einfach  Torauageaetat  and  kann  hei  Jsdam  Sohritie  Torwlrta  gaprUft 
werden.  Nor  Phitoaophen  and  Pajcblater  haben  immer  geglaubt,  mit  Ab- 
handlangen  fiber  die  Wirklichkeit  der  Dinge  beginnen  au  mflaaen.  Di« 
war  der  klare  Sinn  meiner  Tarwahrnng.  Wenn  man  nnn  aber  atreng  logiatdi 
SU  Werke  geht,  waram  lotl  man  dann  nicbt  .auf  eine  kleinere  oder  grBaaere 
Tbalaaoha  sofort  womöglich  ein  ganv>a  Efatem  der  WellaaaahanDg  grAcdsn*' 
(8.  599<)  Mir  Ist  too  solcher  Oründnng  nichts  ertonarliob,  doch  wflrde  ich 
mir  wirklich  kein  Gewissen  daraus  machen.  Systeme  der  Weltanscbanaag, 
die  sich  anf  Tbatsaohen  stfllaen,  sind  noch  nicht  ao  oft  gemaobt  werdea 
nnd  scheinen  mit  doch  Tor  anderen  den  Vorang  an  Tordienan.  Aber  Cral- 
lich,  man  muaa  aaoh  ,nar  das  Tbalsichliohe  in  einet  Thataacho  als  •clflhe 
faeseioliDen,  keinerlei  Bypotheie  und  Torgafaaale  pbilosopbiache  Anaobanaag 
gelegentlich  dabei  anch  als  Thatsaohe  mit  Tersollen ,  aondem  sowsil  die 
angebliche  Thatsaohe  Hypotbeliaches  einaohlieaat,  letaterea  aneh  ala  sol^M 
erkennen  nnd  beaetchnen*  —  8.  600  nnd  .Man  forsche,  wie  man  will,  !■»" 
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iit  diM  nachdrSokliefa  in  verluig«!!,  das«,  wr»  tam  als  pijrehologitdie 
Tfamtiicbe  anigiebt,  «noh  wirklich  «ine  aolob»  aei  and  nicht  eine  halbe 
oder  gante  Hypotbeie  inTolrire'  —  8.  601.  Herr  Kocli  beweist  dann  durch 
Citate  sna  msiDem  oben  erwKbnlen  Aufialie,  daea  ich  in  dieaeo  Fablor  ver- 
fallen bin,  iodeni  ich  tud  Laiatongen,  tod  FuDCtionSD,  von  Bealandtbeiten, 
von  der  ZDaammenBetauDg  dea  Beiraaetaeina  rede.  HetkwSrdiger  Weiae 
will  n  dennoch  ^aeine  Erörlernngen  in  kainer  Weiae  an  eine  poraftnliche 
Adreaae  gewendet  haben*,  eondern  gegen  eine  Auffaeaung  ankSrnpfen, 
.welcbe  auch  aonat  mehrfach  anagGaprocben  wird'  —  8.  €01.  Wo  bleibt 
da  der  pbiloaophiacbe  Dntergrand?  Sollte  icb  daa,  waa  ich  aage,  nicht 
sdlbal  an  vertreteD  haben,  deaw^en  weil  Andere  ea  auch  aagen?  Wamm 
eilirt  denn  Herr  Koch  gerade  meine  Worte?  Herr  Kxh  sclisint  nicht  in 
wiaien,  daaa  es  gerade  bei  Angriffen  Sitte  ist,  aicb  an  eine  bestimmte 
Adresse  an  wenden.  Ba  wKre  dies  in  diesem  Falle  am  so  richtiger  gewesen, 
all  icb  beatreiten  mnas,  daaa  aich  dieaelbe  Anffaaaang  auch  sonst  mehrfacb 
SDageaproehcD  SndeL  Sie  tat  vielmehr  eine  direole  Ableitung  meiner  Theorie 
det  Aphasie ')  nnd  in  der  oitirten  Abhandlung  implicite  enthalten.  Ihre 
Varhieitnng  kann  nur  der  allgemeinen  Theilnahme  entatammen,  mit  welcher 
dieae  Abhandinng  ihrer  Zeit  von  den  Coilegen  aufgenommen  worden  ist'). 
Alao  mnas  ich  mich  der  TorwSrfe,  die  Herr  Soch  hier' erhebt,  achon  an- 
nahmen, am  den  Schein  an  vermeiden ,  als  verleugnete  ich  mein  geistiges 
Eigen  thnn. 

Herr  Kaeh  macht  mir,  knra  gesagt,  zur  BegrDndnog  seines  allgemeinen 
Vorwarfea  den  speciellaren,  daaa  Ich  das  Wort  Bswuaatsein  in  einem  Sinne 
gsbiancht  habe,  dnrch  welchen  ein«  dualialiache  Anffaaanng,  ehe  ihre  Bich- 
tigkeil  bewieaen  aei,  als  auagemaohte  Wahrheit  in  die  Literatut  eingefQhrt 
«ende.  Er  selbst  vermnthet  awar  (S.  603),  dasB  tneina  Abhandlung  weit 
entTemt  aoi ,  irgend  eine  dualiatiache  Aaffaasnng  einfahren  an  wollen,  .ea 
könnten  aber  die  genannten  Conseqneneen  aus  ihren  Worten  gecogen  werden, 
*aa  dann,  nenn  sie  nHmlich  eine  solche  Auffassung  nicht  vertreten  will, 
die  ichlimmsten  Bedenken  beauglicb  der  Richtigkeit  ihrer  Anfatellungen  er- 
weckt.' Er  knGpft  daran  die  Habnung:  ,Jedenfalla  maaa  man  in  peycho- 
legiaeben  ErDrtcrungen  mit  peinlicher  Voraicbt  im  Oebranche  des  Worts  au 
Werke  gehen.*     Dies  ist  et  alioi   Herr  Koch  meint,   man  kDnne  daa  Wort 

')  Der  apbaaiache  Symptomancomplea,  Brcalau  1874, 
')  Vorher  hat  nnr  Meyntri  in  faal  divinatoriacber  Waiae  die  allgemeinen 
Umriige  dieser  Anffaaaiing  vargesei ebnet.  Ich  habe  diesen  Umstand  schon 
■n  der  betr.  Arbeit  oachdrQcklich  bervorgehoban  nnd  vetweiie  namentlich 
><if  seinen  Vortrag:  ,Heolianik  des  Gehirnbaaea*,  welcher  mir  freilich  erat 
»ach  meiner  Publication  bekannt  geworden  ist.  In  der  erfolgreichen  An- 
wendnog  auf  den  apeciellen  Fall  der  Aphaaie  lag  aber  der  srale  atringente 
I^*eis  fOr  ihre  Bicbtigkeit  und  practiachc  Anwendbarkeit.  Fernere  Be- 
*eiae  sind  erat  apiter  durch  die  Experimente  von  Mank  beigebracht  worden 
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BewnastnlD  onr  jd  dam  Siirn«  gebiaueben,  den  er  (Si  richtig  bUt,  ntmlieh 
■nr  BMeicIiDiiDg  eiDw  beBtimmtiti  p»yobfiobeo  Vorgkogf.  Wie  kommt 
er  Dan  iber  kq  Beiner  «>  sebr  begründeten  Vermuthang,  dftM  leb  dnrehaiu 
niobu  DuilistMObH,  and  ich  kuiD  hiDtnragen ,  anoh  Diohta  HonistiMhu 
TOD  dorn  gansen  pbiloaophiiahen  Kram  baabtiobtigt  bab«?  Sebr  einfaefa, 
weil  in  maioera  Aofiatt  dasjenige,  wai  ioh  BawnutMin  genannt  habe,  gaai 
genaa  angegeben  und  so  an  sagen  tot  dem  Anga  das  Lesera  conslroiit 
wird.  Wie  kann  man  dentlicher  sagen,  was  man  nuler  einen  bettimmteo 
Dinge  Tflreteht,  als  nenn  man  dieses  Diog  vor  Aller  Angen  aas  seinen  Be- 
atandthailen  aufbaut?  Aaf  den  Namen  kommt  es  ja  dann  wenig  ao ,  und 
wflsste  iah  einen  an  gemesseneren,  so  würde  iah  ihn  mit  Freuden  aooeptiren, 
Boban  um  des  Streites  Aber  Worte  enthoben  la  sein.  Das  Bswoaslaein  ist 
also,  um  GS  Herrn  Koch  Doch  einmal  eq  sagen,  fflr  mich  würklich  gleiiA 
der  Summe  seiner  BesUndtheila  oder  seines  Inhalts,  d.  b.  gleiob  der  Samme 
aller  in  der  OrOBshirnrinds  deponirten  Brinnerangsbildsr.  Dia  QriMsbira- 
rinde  ist  der  Ort,  das  aeatomisohe  Substrat,  das  Organ  des  Bewusetasin*, 
und  die  mir  vorgeworfenen  Ansdraok«:  Leistung,  Tbitigkeil,  FunotioD  dos 
BewuBStBeinB  kOonen  meinetwegen  in  lieltlang,  Tbitigkeit,  Fonolion  dieses 
Organea  Bbersetat  werden,  wenn  wirklioh  eine  so  peinliobs  Tarsiokt  in  Oe- 
branobe  des  Wortes  geboten  sein  aollte. 

Bn  viel,  um  binsiohlliob  der  Ssobe  die  vermatb liehen  Zweifel  dea  Hain 
Kock  tu  bernhigen.  Was  den  Oobraoch  des  Wortes  anlangt,  so  wai  iok 
darch  die  Sioberbeit  seiner  Bebaaptnngen  singeeohflchtert  und  bereit,  mein 
Unrecbt  einengeiteben.  Die  Terlegenbeit  um  ein  pauend««  Wort  batta  miob 
oboa  Zweifel  varleitet,  dem  Spraob gebrauch  Zwang  «Dantban.  Man  deake 
sieh  nun  mein  Erstannen,  al«  ich  in  einem  aU  vortreffliob  anerkMnilea, 
competenten  Buche,  dem  Lehrbaoh  der  PB^cbologie  von  Waiu  (Brannioliw^ 
1649)  8.63  folgende  Sitse  fand:  .Diesem  Spraobgebrancb  des  ge- 
wSbnliohen  Leheos  gemla«  ist  da«  Bewnastaeia  aelbai  ein  Plata,  wis 
das  Seniorlnm  dar  Physiologen,    aaf  welchem  die  Inneren  T'OrgKnge 

sieb    ereignen    Von    einer    anderen    Seite    jedoch    ersohunt    da« 

Bewnsttaein  nicht  sowohl  als  ein  solcher  mit  pajrohiacben  Ereig- 
ntasen  erfdllter  Baao,  sondern  vielmebi  selbst  aU  ein  paTcbiaobea  Br- 
eignisa,  das  alle  Bbrigen  begleitet*  nnd  etwas  weil«r;  ^DkiBlich  in  Be- 
wusstsein,  dssaelbe  in  der  snerat  angefdbrten  Bedeutung  genommen,  in 
welcher  es  den  Ort  nnd  Plata  beaeiohnel,  wo  alle  pajobisoben  Vor- 
gänge stcb  ereignen  sollen.*  lob  kann  nichts  weiter  thno,  als  Hern 
Koeh  die  LectGre  des  genannten  Bnobea  an  empfehlen  nnd  das  Uebrige  den 
Urlheil  das  Laaera  su  Bberlaasen.  Dr.  C.    iVtrnidu, 

Privatdocent  in  BerUo. 
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ErkÜTUtig  ■).  —  Naohdam  ich  i»]D«r  AbhudloDg  .Noch  «in  Wort  Aber 
du  BeiTDMtaeiB*  (A.  Z.  f.  Ps^oh.  35.  Bd.)  di«  anadrfiuklicb«  Veniohwang 
TOTBOBgeiobiokt  babe  <B.  601):  .BelbBtTcntftDdliob  liegt  ea  mit  fern,  ffir 
Buine  AuffiuBQDg  InrtbumBniiinGgliahkeU  va  Anaproch  in  nehinei];  oa  aoll 
ja  nur  BatE  gagan  fiiti  dem  Urthall  der  Wiaaenaobafl  uoterbreitet  werdso", 
so  wflcde  a«  mir  als  incoDaeqnent  eracheinen,  noilte  iob  mit  Dr.  Wemickt 
in  eine  tod  ibm  im  Tone  persOnliaher  Geraiatbeil  gafQbrta  Diicnsiion  ein- 
tratan,  anmal  ich  aaohüob  weder  dem  wirkliobeD  Conleit  meiner  Ahband- 
Inng  etwaa  hlmnaurageD,  noofa  etwas  davon  lartlakannebmen  babe. 

Direotor  Dr.  Kaeh. 


Uebtr  die  näehllicie  Ep(iq>*i«  und  ihr  Vetkälliuti  zun  SomaambuUsiitiu  '). 
Van  M.  0.  fatnerrü  U.  D.  {frabeiem  Cbef-Arate  des  Hoapiiola  tUt  Epi- 
leptiacha  und  Paraljtiacba  und  der  atldC  Irrenanatalt  ca  New-York). 

Ea  giebt  nnt  weniga  *on  una  an  lösende  Aufgaben,  nelohe  wichtiger 
wSren  als  der  Nacbwcia,  daaa  die  darcb  nOobÜiche  Epilepsie  bediogten 
bBsea  Neigungen  nnd  Terbraoberiaoben  Handlangen  irrsinniger  Natur  sind. 
Wenn  ein  Henaoh  periodiach  das  Naobta  aus  dem  Soblafe  aufsohreckl,  eich 
Tfirwirrt  und  im  bOcbsIsn  Qrade  beftngstigt  aeigt,  dann  aber  diese  Eraohei- 
BUngen  plBtaliidi  wieder  aohwinden;  oder  wenn  man  einen  bis  dabin  gana 
gesunden  Uensohen  eioes  Morgens  irrainnig  oder  co  nuprodacirtea  Qewalt- 
tbaten  geneigt  findet,  so  katiD  man  mit  Bestimmtheit  anDehmeo,  dMa  er 
falhfiohtig  und  nicht  rerantwortlioh  ist  tat  das,  was  er  Terhrocben. 

Sohrookanenegende  Tränme  und  Bonaambulisrnua,  welche  meialens  bei 
Personen  Ton  sehr  reiabarer  OemBthsbescbaffenbeit  rorkommeu,  beweisen, 
wann  laan  genauer  Bneieht,  die  haginnende  Entwickelang  geistiger  Erkran- 
kang.  Obgleich  diese  beiden  nttchtUobcD  Ersobeinaugan  Vorboten  dea  Irr- 
sinns Bind,  so  tritt  disser  selbst  doch  niebt,  wie  Epilepsie,  gleich  nach  oder 
nihrend  des  .Bcbtsfes  ein ,  soDdero  wird  im  Qegentbsil  durch  hartnackige, 
qnBlende  Scblanosigheit  eisgeleileL  Ja  das  Auftreten  einea  heftigen  Pa- 
roxyemna  wJUircnd  des  Schlafes  der  Nacht  ist  eines  der  siohersten,  nur  der 
epileptischen  Neurose  ebenen  Kennaeichan. 

Bewuaatlosigkeit,  CoaTalsianen  nnd  gestBrte  Geistestbfttigkeit  sind  die 
HanpteteiiMate  der  Epilepaia.  Bagt  einea  oder  mehrere  derselben  besonders 
hervor,  so  bekommt  der  ADfall  dadniob  seinen  besonderen  Charakter.  Es 
ist  bekannt,  daas  sehr  heftige  KrampfanflUlB  selten  Ton  Irrsinn  begleitet 
sind,  dasa  dagegen  die  OrBsse  der  impnisiren  QewalttbStigkeiten  nnd  der 
blinden  Wnth    in   krassem  QegeDsalae   stehen   sa  den  sie  bedingenden  gei< 


')  Naobdem  die  Zeltsobrift  Qelagenheit  gegeben  bat,  Erwiderung  und 
Qagen-Eiwideinng  so  bringen,  dSrfte  dieser  Gegenstand  fSr  dieselbe  er- 
Ic^igl  sein.  Bed. 

')    Ans  J.  of  meot,  sc.  Jan.  1879  Hbersetsl. 
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atigen  StHrongen ,  mit  itillem,  nach  innen  gerichtaleTn  Wbbed,  AosaerdHii 
nimmt  in  dieaen  nicht  aattensn  psychischen  Parozyamen,  welebe  TOweileB 
mehrere  Tage  dunern ,  die  oharahteriitiaehe  BewDaitloaigkeit  in  gus  mue- 
geeprocbanec  Weiae  deoBelbaD  Cbarahler  an,  den  aia  wftbreod  dea  Somamm- 
baligmna  ■«igt,  no  iwai  OaiBtea-  nnd  SinnaathUigkeit  eziatiren,  aber  ohne 
dem  Kranken  benasat  ca  werden. 

Nichtliche  Pallaucht  entspringt,  aoweit  meine  ErmitteliiDg  reicht,  in 
den  meinten  PXIlen  ane  beatimmten,  ihrem  Urapinng  nach  gleiebartigen  Ur> 
aachen.  Von  783  Fallafichllgea  litleo  111  an  nichtlichan  AnßUen;  bei  78 
dieaer  PBIU,  d.  i.  bei  75%'),  waren  die  Zutalle  rQr  kflraere  oder  IKngere 
Zeit  nnmittelbar  mit  unverkennbarer  geiatiger  StCrnng  Terbunden.  Hebr 
ala  ein  Drittel  der  irren  Epileptiker  hatten  nttchllicbe  Anlllle.  Von  den 
eben  erwähnten  783  Patienten  waren  267  irrainnig;  bei  78  von  dieaen  traten 
die  Anrälle  (heiU  nur  Nachta,  Iheila  aowobi  Nachts  wie  bei  Tage  auf. 

AU  Krankheitunraachen  wurden  TerEeichnat:  Erbliche  Prldiapoeition  25. 
Kopfwunden  t6.  fit&rnng  der  Uenatruation  4.  Scbwangenohaft  1.  Trank* 
Bncbt  S.  Byphili«  7.  Sonnenatich  3,  Gemflthadrnck  3.  Schreck  1.  Ueber- 
mKaaige  körperliche  Strafe  I,  Snmma  70*)  Fllle.    Unbekannte  Uraachen  31. 

aaachleobt  der  Patienten;  42  roftnnliche  and  69  weiblich«;  die  ver- 
»ehiedeoen  Alleraklasaen ;  Kinder  19,  Baranwaohtende  36.  Erwaobaane  56; 
hieraaefa  aobeint  daa  weibtlriie  Glescbleobt  mehr  aar  niobtiiohen  Epilepaie 
geneigt,  als  das  minnliebe. 

Die  TOrhergebenda  Darlegung  etgiebt  nach  Anssehlnss  der  4  Heu- 
st raationsatQrangen  and  der  1  Schwangerschaft  75  Pallafiobtige,  deren  näobt- 
liche  Anfalle  von  StOrangen  der  Qflhimtbtligkeit  herrflbrtan,  nlmlich:  Erb- 
liche PrKdiaposition,  KopfwoDden,  Syphilis,  Trnnkaadhi,  Sonnenstich,  Qo- 
mfllhadruck,  Sobreck,  fiberoiKssige  körperliche  Strafe.  Auf  der  anderen  Seite 
waren  SSaHmmtlicharPalieotBD  Anfallen  von  petitmal  noternorfen  wie:  Schwin- 
del, SSerstrentheit,  Ohnmaohlen  oder  nnangenahnias  Oeffliil  im  Kopfe  wSbrend 
des  Tages ;  die  anderen  Patienten  waren  daoerad  irr.  Beebifertigen  diese  That- 
sachen  nicht  den  Schiaas,  dasa  die  nächtlichen  nnd  geiatigen  AnflUle,  mSgMi 
Bis  als  Schwinde],  ala  petit  mal  oder  ala  Irrainn  erscbainen,  ans  ein  nnd  der- 
eelbon  Wanel  entspringen,  da  dasMlbe  encephale  Agens  den  Ansbmch  aowobi 
das  einen,  wie  dm  anderen  bewirkte.  Diese  besondere  Eigenthnmlichkeit 
ericlirt  ferner  den  naohtheiligen  Binflnaa  der  nlohlUchen  AnKlle  aaf  die 
Qeisteelhlttigkeil.  Ihre  innige  Beiiebnng  tn  den  cerebralen  StUrnngen  ist 
wieder  *on  grosser  kliniwher  Bedenlnog  und  reranbaaC  mich  an  glauben, 
da««  die  Diobdicben  AnfBtle  patbognomieohe  Kennieioben  der  wahren  Epi> 


>)  Masa  beisaen  70,31  %. 

>)  im' Texte  alebt  ,1B0*,  aoll  wohl  beisaen  ,80*,  hier  aber  onr  ,70*. 
leb  konnte  den  Fehlet  nicht  corrigiren,  da  Dr.  Echtvtrria't  angeabliekltolier 
Aafentbalt,  wahrsobeinlicb  in  Paria,  niebt  ta  ermitteln  war. 

Anm.  d.  Ucben. 
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lepslD  Bind,  eiiwr  Krtnkh«il,  dia  durch  Hrillicbe  Behandlopg  wob)  unter- 
drflakt,  »ber  bis  Jatat  dot  in  BBlteoeD  FSIkn  gsheilt  wordea  ist.  Dib  Tor- 
bommen  der  8oh«ang«Bcbaft  sIb  Dnaohe  der  nlobCliobsD  ZatBlle  beweiat 
deo  Einflnaa  deraBlban  anf  die  BntwicitelaDg  der  Fallsncbt  ood  ist  auch  in 
•DderflT  Hinsicht  noch  b«merkaDfl«ettb. 

Eise  35  Jahrs  al(e,  mttaaig  lebende  Frau,  daran  Eltero  frai  tod  jeder 
oervSaen  Krankbeil  waren,  bskam  epileptiache  ZnfKUe,  ila  aie  ihr  ecttea  Kind 
trag.  SiB  gebar  einen  geanndeD  Knaben,  der  anch  gaannd  aafnuobB.  Con- 
vaiaire  ParoxjBmen  arachienen  bei  Jedeamaliger  Schwangeraohaft  nieder,  nie 
aa  anderer  Zeit,  auch  nicht  wSbrend  der  Wehen;  aber  Krämpfe  und  mania- 
kaliaohe  Erregtheit  traten  gleich  nach  der  Geburt  ant.  Ihre  6  Kinder  «iad 
mit  AaBDahme  dea  etaten  alle  faltallcblig.  Dia  ZuAlle  kamnien  ntthrend 
der  Nacht,  ein  oder  svei  Mal  «Soheotliah  und  leigeD  sieb  gleiob  beim  Ad- 
fang  der  Scbwangerichaft.  Sie  eroaobt  an»  dem  Schlaf  mit  der  Empfindung 
einer  fiber  den  ganaen  KSrpet  slah  etetreoknDden  Aura,  nelcbe  von  Zacknngen 
der  Znnge  begleitet  iat.  Meial  hat  aie  bia  aum  Ausbrnoh  der  KrSmpfe 
nicht  Zeit  an  aprecben.  Sie  wird  hawnaalloa,  Scbaam-tritt  vor  den  Uiind, 
aie  beiast  ihre  Znnge.  Ihr  Oeial  ist  gestört,  sie  iat  etumptBinnig.  Die 
nächtliobeD.  Anfalle  Wachsein  mit  AnabiUoben  von  Manie,  wHbrend  denen 
sie  aohwaigsam  nnd  au  Selbatmord  geneigt  iat.  äpraohe  nnd  Qehör  aind 
normal,  der  Blick  iat  -trOhe,  die  SenaibilitBt  dea  rechten  Arms  nnd  der 
rechten  Hand  vermindert.  Paralyse  iat  nicht  vorhanden.  Die  BztremitHten 
sind  heatändig  kalt;  Anadünatnng  maogelbafi;  Pnia  6t,  langaam  und  aobwaob; 
wKhrend  dei  ZnfHIle  ateigt  er  bia  aof  88.  Herz  und  Lungen  sind  geaund. 
Appetit  gering;  hartnäckige  Veratopfnng;  (Irin  sauer,  ohne  Biweias  oder 
Zucker.  Die  UntBraochDug  mit  dem  Speculam  ergab  nichts  Abnormes, 
anoh  fehlte  jede  Ulcoratlon  am  Uten»,  obgleich  Patientin  früher  bei  ihrer 
Periode  über  groaeen  Blutverlust  klagte.  Die  Frau  wurde  geoBU  beobachtet; 
aber  im  7.  Monate  ihrer  Schwangerschaft  verliess  sie  im  September  1667 
daa  Hospital,  um  oaob  Philadelphia  aurQektnkehreD,  wo  ihre  Eltern  wohnten. 
Bromkali  wirkte  nicht  bemerkbar.  Deber  den  weiteren  Verlauf  der  Krank' 
beit,  wie  Aber  de»  GeanndheitBauetand  und  dia  Familiengeschiobte  ibrea 
Uaunes  konnte  ich  nichts  erfahren. 

Iah  werde  nicht  von  meinem  Gegenatande  abweichen,  um  auf  die  ein- 
aelnen  Symptome  dea  vorliegenden  Falles  nHher  einingeben.  In  Kflree  will  ich 
nur  bemerken,  dase,  wM  auch  die  ursprDnglicbe  Uraache  der  nBohtlicben  (Ja- 
tllle,  welche  daa  Qeblrn  eo  sehr  alBcIrten,  geweaen  aein  mag,  aie  wirkte  auf 
die  Mutter  in  ihrer  ereten  Scfawangeracbaft  ohne  den  Pötua  an  erreichen,  und 
binterliess  eine  PrSdisposition,  die  bei  jeder  nachberigeo  Schwangeracbaft 
das  Kind  affioirte.  Das  Geechlecht  dea  Kindea  hatte  keinen  besonderen 
Binfiaae  auf  die  Annile,  wie  es  lo  den  von  van  Svieten  und  LamoUt  er- 
albllen  Beispielen  dec  Fall  war. 

Ueher  folgenden  von  Maury    mltgetheilteu  intereasenten  Fall 
Leier  sein  eigenes  Urtheil  bilden. 

...)Og[c 
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Elue  Mhwapgere  Frm  irarde  tod  HOdigkett  fibeririltigt.  Sie  Kblitf 
<[d  und  lisf  «Ine  Stnnda  nacbher  in  grouai  VaririrniDg  aaa  deia  Haaaa, 
kletlerle  mit  fibarrasch ander  Gawsndlbait  roraibbtlg  auf  den  boricoalalan 
Aat  eiaea  grMaen  KMUntanbaomaa ,  lagte  aieb  nieder  and  aoblief  l«Bt 
aohnarcbend  weiter.  Han  mnaate  aie  mit  Blrieken  ana  ibrer  gaUbrIiebea 
SiloatioQ  bionnter  lageen.  Ala  aie  darauf  erwatdita,  atiaaa  ata  einan  dnrcb- 
dringenden  Scbraj  aua  und  weinte  heftig  ').  Der  Zeltnngabe riebt,  frelofaen 
3faury  diese  Hittbeilnng  entnommen,  «agCe  niobt,  ob  dies  der  erste  Anfall 
war,  den  die  Frau  hatte,  oder  niobt.  Wir  kSnnan  daber  niobt  entacbeldan, 
ob  ea  aiob  bier,  wie  Maarg  iDBint,  um  Somnambnliamna  bandalt  oder  nicbt. 

Von  dieaem  Auasnge  aaa  den  entacbeidanden  Uraachao  dar  nlobtllcbea 
Anfftlls  gebe  ich  nun  aa  wailereo  einleitaaden  Bemarkaagvo  Aber  den  Som- 
nambaliamoa  Qber,  ao  weit  dleaelban  fflr  eine  oorrecte  DnlenobeldaDg  g»- 
wiaaer  Formen  der  nHchtlicben  Epilepsie  arforderlioh  sind,  leb  werde  bier 
nor  daa  erwäbneu,  wae  aor  Unteraobeldnng  dieaer  beiden  G«iateB«aatlnde 
nSIhlg  iat,  da  ea  mit  nnmOglicb  wire,  nnaere  Kenntniia  aller  intueaaanteB 
Phaaen,  die  dar  SomDambaliarona  darbietet,  in  dieae  wenigen  Bemerkangan 
aaaammenanfaaaen  ■ 

Obna  micb  auf  pbyaiologiaohe  ErOrtemngan  eininlaaaan,  .erkenne  ieb 
ala  Tbataacbe  an,  daaa  der  auf  natOrliebe  Weiie  eintretende  Schlaf  den  Fnlt 
vermindert  nod  die  Cirealation  and  Temperatnr  in  den  paripberiachea 
SBTpetlheilen  berebaetat.  Wenn  dnrCb  dieaa  Slillo  die  gani»  actire  Ciren- 
latioD  Daobläaat  ond  achliaaalleb  aar  Kuba  gelaogt,  ao  tbeilt  daa  Qehim 
diaae  Raba  niobt  nar,  aondem  ea  eraelit  aeinen  Terbranob  im  Schlafe  wieder. 
Torauagaaetat,  daaa  kein  Ortlieber  Relc  daa  Gehirn  erragt,  ao  etl>ien  keine 
TrUnma  aeine  Rabe  dnrob  Wiaderbelabang  innerer  Entpfindangen ,  oder 
rielmebr  dnrch  die  Erinnemng  an  die  manaigfaltigen  EindrSche,  welche 
b'flher  dnrch  die  nitOrlioben  Reflex- Vorgänge  von  den  perolpireoden  Partien 
dea  Seuaorinm  anfgenommen  worden.  Solobe  plOtaliob  wieder  belabtan  Er- 
innerungen mfen  die  aablloaen  Ideen  and  THnacbnageo  barror,  welche  mit 
den  pbantaatiaohen  Gebilden  nnaerer  TrSnme  erworben  aind.  Je  lebbalter 
die  EindrQoke  vergangener  Bilder  aind,  Dameotlieb  derjenigen,  welche  wäb- 
rene  de»  EinicbUfene  nnaeren  Oeiat  beachiftigan,  deato  wahraobeiDliebar  iat 
ea,  daaa  die  lelataren  bjpot^ogiacbe  Hallacinstionan  berrorrofen ,  und  die 
oraleren  die  eigentliche  Qaelle  unaerer  Triama  werden.  Aber  in  dieaem 
dnrob  den  Schlaf  hervorgebrachten  beacndera  empfinglichen  Zustaade,  aind 
die  fflr  daa  Leben  daa  ganaen  Nervenayatama  weaenllioben  Qeaatae  der  Re- 
fleierregong  nie  in  Unthätlgkait,  und  acblafend  odar  wusheud  vereinigt  da* 
Gehirn  dnrch  rcfleotDriacbe  nnd  trophiache  Vorginge  die  mannigfaltigan,  von 
dem  Ganglien 87a tem  anf  dai  verlängerte  Hark  flbertragenea  latenten  Oe- 
nhlaeindrQoke,  welche  jeder  Art  von  Empfindang  an  Grunde  liegen;  hier- 
dorab  gelangen  wir  aum  eigentliobeo  Bewuaalaein  nnaerer  OefOhle. 

■)    (La  aommail  et  lea  rivea*,  4.  ddil.  1678,  p.  913. 
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Die  Sinaan-  und  äeiatettbttigkeit  wird  darcb  den  nKtBrlichin  Einflnu 
de«  «UgemvineD  ColUpAM  wlbraad  dM  SebUfaa  temporftr  ■nfgehobeDi  doch 
geht,  wie  schon  bemsrkt,  in  amereD  Trtnmen  von  dem  GedicbtniBsi  alne 
AnregaDg  der  iBtelleetaellen  Fshigksiten  am  nit  ungehenrer  Energie  in 
dankCD ,  ohne  dasi  die  Sinne  dum  Tbeil  oebmen.  Im  BomnambnliimnB 
erlangen  die  Sinne,  wie  der  Oeisl  eine  auMeiordendiche  Behirfe,  obgleioh 
■ie  alleD  AnBHnHi  EiodrAcken  ancagBoglicb  aind,  trots  dei  hohen  vom  Sen- 
seriUB  dnrcb  dt«  E^rinnerang  so  iletlgebabte  EindrBcke  anagshenden  Br- 
r^angainstandes;  oder  am  mioh  klarer  snnudrflakeD,  durch  die  organisobe 
BeaebAffenheit  Im  Seoiorinm  (von  iMyt  PhoBpboreaoenee  genannt),  welche 
dnrcb  ondloae  Verbindangeo  mit  nnsaren  Gmp&ndnngeD,  QemQtbabewegDDgea 
nnd  iniftginlieQ  ^gjttellnqgen  verknflpft  Bind,  lob  bemerke  Jedecb,  daas  in 
dieaem  Znatande  die  erhöhte,  alle  anderen  paychiachen  Qegennirkangen 
abeorUrende  SinnaatbStigkeit  auf  die  inneren,  in  Thitigkeit  gesellten  Ein- 
drucke beaahriinkt  bleibt,  aowie  auf  die  engbogreniten  Aaaaeren  EindrSoke, 
welche  elob  anf  den  tarn  Geiate  entrebten  Gegenatand  beliehen.  Ana  dieaem 
Otnode  Tenneidet  der  Bomnambnle  alles,  waa  seinem  Voibahen  hinderlich 
iat;  aber  da  er  keiDe  SpontaneilMt  beaitst,  kann  er  niobt  daTon  abweiohen, 
ea  aei  denn,  daaa  er  doroh  nene,  darauf  beiOglicbe  Eindrücke  angetrieben 
wird;  kart,  er  iat  nnflhig  die  geringatan  Snsseren  Bindr&oke  aarmnebmen. 
Dieae  wichtige  TluUaache  Bellte  besondera  in'a  Aage  gefasat  werden,  da  aie 
einen  Unteraobied  zniachen  Annilen  geistiger  Epilepsie  und  SomnambaliBmns 
tMalelU. 

Metaet')  ersHblt  tod  einem  Jnngen  Somnamboleo ,  welcher  aich  wBh> 
rend  aeiner  AnfXlIe  mit  groaaem  Qeaobick  eine  Cigarelte  anfertigte  nnd  eine 
ZflndbtVticbenaohaehtel  aoebte.  Dm  sie  ■ninzQnden,  Wurde  das  ZOndbOU- 
cben  auageblasen  ehe  ea  die  Cigarette  herflhrte  nod  ibm  ein  anderea  brennen- 
d«e  gereicht,  so  war  ei  unmöglioh,  ihn  in  bewegen,  die  Cigarette  mit  diesem 
aninaBndeD.  Er  lieaa  eich  aagir  aeinen  SchnDnbart  Terbrenoen,  ohne  sich 
■a  wlderaeteeo;  aber  er  sab  nnd  gebrancbta  das  Fener,  welohea  ibm  anf 
dieae  Wetae  angeboten  nnrde,  nicht. 

Dieao  gftiuliohe  Unfähigkeit,  den  von  Anderen  gereiobtan  Gegenatand 
oder  sogar  ein  Licht  vor  den  Augen  la  bemerken,  aowie  die  Unempfiodlicb- 
keil  gegen  Sohmeri,  welche  man  gewöhnlich  wäbrend  des  Somnambnliamaa 
wahrnimmt,  sind  Erschefnnngen,  besonders  letitere,  welche  in  auffallender 
Weiae  auob  mit  epileptischem  Irrsinn  verbunden  sind,  loh  habe  hInBg  Fall- 
aQchtige  beobachtet,  welche  wSbrend  ibrer  m an iakali sehen  Parazyamen  weder 
aahen  noch  harten,  för  Bnsaere  Eindrdcka,  selbst  t&t  Verletenngen  nnempflad- 
lioh  wann,  oder  den  Verband  von  ihren  Wanden  risasn,  ohne  den  geringaten 
Anadrook  von  Schmara  ao  leigen.  Aoderaeila  erinnere  iob  mich  keinea  Falles, 
in  welchem  bei  Fsllaücbtigan   ein  Anfall  durch  den  heftigen  Sobmere,  den 

'}    De  TAntomatism    de   la  Hämoire   et  dn  Sonvenir  dana  )e  Somna 
bnliam  patbologiqne,  1BT4,  p.  2S. 


-_  IV,  Google 


518  Kleinere  MittheilnDgen. 

Wunden,  Web«n  odet  Opurktiooen  veraruicban,  herTorgeruren  worden  iriiie; 
deafaalb  betnclite  icb  die  darch  Sehmers  reruraidite  Biregtheit  nod  epili^ptiiche 
Anfälle  als  ■ntaguniatisoh.  Eng  verbandeo  mit  dieser  Brscbeinnng  iit  die  Tbit- 
s>cbe,  daaB  Wanden,  welcbeeicbFaligflchtige  beibringen,  ohne  acfaBdlicbaFolges 
TerlinfeD  und  im  allgemoiaen  Bcbnell  ohne  Biterung  beikn.  Nur  kadiektiscbe 
Bpileplikcc  machen  von  dieter  bemerkenswartbea  Thataacbe  eine  Auuabme. 

Claitdt  Bemarits  EipeTiiDente  am  Sympathicai  beweisen,  das«  near»- 
pathologiscbe  Hjperlmie  nicht  nnr  keine  PrBdiBpoailinn  zu  tropbiacben  Bl&- 
rBngen  bervorbcingt,  aondern  den  ■(ficirteo  Theil  gegen  deacrganisiienda 
Einflflaie  widerslandinhiger  macfat,  wobei  die  damit  verbuDdeoen  [JopKaa- 
liobkeiten  lobnell  Teraobwindan.  Das  Qegentbeil  ist  dar  Fall,  wenn  der 
ganie  Organiamna  aabr  entkrlirienden  EinflaBaan  tniges^t  wird,  oder  die 
VeraDcbttbiere  krank  sind.  Diese  pb/sio logischen  Experimente  erklliea, 
ohne  dase  weitere  Bemerkungen  nötbig  wären,  die  ■»  eben  erwähnte  Eigen- 
tbSmlichkeit  ond  beweisen  den  weaentlicben  Einänas,  walcben  ich  dam 
SympathicQs  in  der  Patbogenie  der  epileptiacben  NeuroBa  snaohreiba. 

Die  pBycbischen  Symptome  der  Epilepsie  nnd  des  Somnambnliiinua 
bieten  noch  weitere  Aehnlichkeiten.  Verbunden  mit  der  unbemuBten,  auto- 
matiscben  TbStigkeit  der  Poiaon  und  der  Oefahtlosigkeil  gegen  Scbmara 
•  Endet  sich  in  beiden  FKIlen  voilatHndige  Amiieaie  beifiglicb  alles  denen, 
wBB  Bich  wBhiend  des  ParazyemnB  Eugetragen  bat.  Mauri/  giebt  eine  aefar 
klare  Darlegung  dieser  Erscheinang.  ,Die  Concentration*,  sagt  er,  ,iat  ao 
orhQht,  das  Abiorbirtaein  der  Gedanken  ao  gründlich,  dass  die  Tbeile  des 
Qehirns,  welche  an  dem  Voratellen  und  Denken  parlicipiren,  craobDpft  werden, 
und  wenn  der  Anfall  za  Ende  iat,  hSrt  ihre  Tbätigkeit  auf  anstatt  rorttu- 
dauern,  als  ob  sie  pifitzlicb  impotent  geworden  wären.  Diese  ErscheinoDg 
stimmt  mit  einer  Bbnlicben  bei  der  Catalepaia  aberein,  welche  bekaontliofa 
oft  mit  Eitase  und  Somnambniiamaa  Terbnndan  iat;  die  Sieigerang  der  Er- 
regung oder  der  OemätbsbewegDQgen  bewirkt  eine  aagenbliekliobe  Slookung 
in  dem  Empfindungsapparet.  Auf  gleiobe  Weise  Tcraolaast  daa  Qbarmiasig« 
Nacbdenken  und  die  Concentration  des  Denkens  bei  der  Extase  einen  toII- 
stHndigen  Stillstand  der  Bewegungen,  and  daher  kann  Erinnerung,  weil  be- 
dingt durch  Fortdauer  der  Bewegung,  nicbl  stattfinden.  Der  Somnambule 
TBTgisst,  waa  er  gethan  bat,  gerade  weil  die  InteuaitHt  der  geistigen  Tbätig- 
keit bia  anm  höobaten  Qrade  gesteigert  worden  ist;  der  Qeist  ist  ao  au 
sagen  trocken  gelegt  dnrch  aeinen  Verkebr  mit  aicb  selbst '). 

Dieae  Auffassung  erkl&rl  farner,  warum  Tritume,  welch«  tou  Bewegung 
nnd  Sprechen  begleitet  sind,  beinahe  immer  ans  unserem  OedBchtnias  var- 
Bobwinden.  Auch  die  nach  einem  epileptiacben. Zufalle  Torhandene  Amnaiie 
findet  daduicb  ihre  Erklärung. 

Ich  habe  Torbin  behauptet,  dass  Somnambulismus,  wenn  nicht  ein 
Zeichen ,     doch    gewöhnlich    ein    Vorbote    des    Irrseins    ist   oud    ich    fOga 


')    Op.  olt.,  p,  287. 
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jetit  hinan,  d>M  «eine  Annil«  inmcF  darob  TrBniDe  eiogeleitet  werden.  Es 
iat  bakannt,  dMi  Trlume  in  der  Gestalt  von  Ineubni  odei  Naoblwüio 
blafig  die  enten  Anfinge  dea  IrrseinB  b^l«iteD ,  and  daaa  ais  IbrtwiliTaiid 
den  Schlaf  der  Fall  »fleh  tigen  atfiren.  Id  den  genau  baobaohleten  PKllen  iit 
e«  Dioht  allein  leiebt  geweaen,  die  VerwandUahaft  des  Bonnambalianna 
mit  aDderen  Fanctionast&rangeD  dea  NerTepiyalemi  aahnSndeD,  aoDdetn  aa 
iat  auch  die  erbliche  PrBdiapoaition  dea  SomnamhnleD  in  nerröaen  Krank- 
heilen  «rwieaen  norden. 

leb  glaube,  das«  in  gsw&bniiehen  TrAnnien  um  sinielne  Theile  der 
Bin  danach  ieht  dea  Oebirna  Qberreiit  aind ;  wenn  die  darauf  folgende  Exoito- 
BeflexreaotioD  tat  die  Mednlla  oblongata  Dbertragen  wird ,  ao  wird  der 
Traum  «od  Sprechen  nnd  Bewegung  begleitet,  und  wenn  die  ErregDng  in 
einem  krankhaft  raatloaen  Gehirn  den  hSohaten  Qrad  erieiobt,  aa  tritt  Bonn- 
nambnliamaa  ein,  da  die  Excito-Beflexreactienen  dea  Senaorinma  in  jedem 
Falle  nna  inneren  nnd  lubjeotiTen  BindrQclien  entapringen.  Dai  Qehahren 
eines  Somnambnlen  int  daher  nicht  direet  nnd  nrapiOngtieh  durah  etwaa 
AeoaBoreB  bsgrOndet,  nnd  in  dieaet  Binaiebt  ioheinen  mir  Dr.  YtUtHeUet' 
Anaichten  hinaichtlioh  Fnuar'a  Wahn,  indem  er  aeinen  Fall  amaei  dem  Be- 
reich dea  Somnambuliamna  stellt,  auTereinbar  mit  nnaerer  Kenotniis  des 
letateren;  denn  Wahn  igt  aioberlieb  der  Tranm,  welcher  die  aenaoriaeh-mo- 
loriaoben  Procesae  erregt,  «elobe  bei  der  beaonderea  Beihenfolge  der  von 
dem  Somnambulen  anlomatiach  verrichteten  Handlangen  betbeiligi  aind. 
fVfuer'B  geiatige  Tbatigkeit,  obgleich,  wie  Dr.  Ytätnolm  andentet,  an*er- 
einbar  mit  Schlaf,  war  troladem  eine  DnbewDaal  folgereobte  Tbitigkeit,  in 
Uebereinntimmang  mit  den  WabnempBn düngen,  welche  ola  Aiuwllcbaa  einer 
krankhaften  Qehirothätigkeit  dnreh  Tergangene  Bilder  in  seinem  erregten  Qe- 
müthe  ersengt  worden.  Die  dnrch  aolche  Verwirrnngen  herTorgebracbten  Fanc- 
tionaate rangen  dea  NerTenayatema  erstrecken  *ioh,  wie  Meanat  sehr  richtig 
bemerkt,  nicht  allein  anf  die  Sianeaorgane  und.  die  TbStigkelt  des  Intellecta 
aelbat,  sondern  aie  ateigern  ansserdem  die  initinctlTen  Beatrebongen  der  Art, 
daaa  der  wehrlose,  der  Vernunft  nnd  des  Veratandea  beranbta  Uenaoh  Aber- 
wältigt  und  an  den  bedanrenawilTdigaten  Verbrechen  getrieben  wird  '). 

Selbst  in  gewObnlicheD  Trlnmen  iat  daa  phaotastiaebe  Bild,  durah 
welobes  sie  entstehen,  verBndert,  oder  es  modiScirl  sich  durch  die  inter- 
venirendeu  perlpberiscben  aenaori eilen  EindrQcke.  Dieser  Einflnaa  der 
lasieren  Bindrflcke  aaf  die  Wahnvoratellungen  wird  eraiobtiicb  durch  fol- 
gendes eiofacbe  Experiment,  welches  De^ne  maobte.  Eine  bjsteriaobe  Som- 
nambnle  aab  die  beilige  Jungfrau  während  ihrer  Zufftlle.  Diplopie,  durch 
bruok  aaf  die  Suaaere  Seite  des  Angapfela  herTorgebraohl,  vemraachte,  dass 
das  Mädchen  iwei  Visionen  statt  einer  batts  ').  Im  Somuambnlismns  iat 
der  Traum  das  Vorspiel  an  der  Sceoe,   welche  eintritt,   wenn   Imiaere  Ein- 

■)    Op.  dt  p.  89. 

*)    «Aonales  Utiico-Pajrobologiquea*,  toma  JEVL  1675.  p.  336. 
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difloke  die  Ballucinalion  gewUaen  Handlangeo  uipuit.  Dieter  einiig  ob- 
Jeolirg  Theil  bleibt  mil  der  heobsl  trügerisaheii  Gmndiage  in  fo]g«rlM)bt«n  Zn- 
Bam  man  bange,  ao  lange  kein  änaeerer  od«r  innerer  Eindruck  da«  -Oebirn  ni 
aadersD  Handlungeii  veranlaBil,  Niebta  teigl  dentliober,  daM  die  Ballwri- 
nation  eine  Aeaaasrang  des  OedAebtoiSBea  and  da*«  »i*  innig  tnit  Bin- 
drScken  derselben  Art  veibnndep  ist,  all  folgendes  Beiapiel.  Ein  bSckit 
aargeregtes,  frObreifcs  Mädohen,  elf  Jahre  alt,  sab  naob  Ur.  Oin^s  Mit- 
tbeilnng  in  ibreu  Vieionen  eineo  jnngen  Mann,  welcben  sie  lirtte,  nud, 
obgleich  sie  gane  gefflbllos  gegen  die  aiArkaten  aaieeran  Anr^titigen  wir, 
ernaofale  sie  gefrOhnlioh  aaa  ibren  Anffillen,  sobald  ibre  Hnttar  eine  Ua- 
lodie  begann,  welahe  sie  mit  ihrem  Oeliebtan  geaangsn ,  odei  aa  wricber 
sie  mit  ihm  getanat  hatte.  Die  Geataltang  der  nraprüngliobsn  Hallucinatioo 
iat  mit  bedingt  darch  di«  in  dem  Kranken  toh  aniaen  geweckten  EmpGii- 
dangen;  aber  was  diese  merkwdrdigen  pefcbologiacben  Erscbeinnngen  too 
dem  ToIlstSndigen  Verlnal  der  Spontaneilit  nnlerscbeidet,  ist  der  ibneo  *■ 
Grande  liegende  bnbewnaete  AntoDiatismna. 

Daaa  Fräser  Zufallen  dieeer  merkwürdigen  Krankheit  besondsra  aoagaaetal 
war  (wenn  er  wlbrend  des  Tages  erregt  oder  beunruhigt  worden  war],  ba- 
weiat,  wie  aohon  gesagt,  den  groeaen  Ein6oaa,  welcben  GemSCbsbewegangen 
anf  die  Enlstebang  von  TrHnmen  haben.  Was  den  lu  dem  Morde  nad  des 
damit  Terbnndenen  Urnttflnden  führenden  Wsbn  anbatrifft,  ao  bin  ieh  ga- 
neigt,  ibn  als  Beweis  fQr  eine  nfieblliohe  Epilepsie  aDtnseben.  Dia  GrGnds 
fUr  diese  Meinung  werden  vQllig  erOrlert  werden ;  doch  will  lab  ansrat  dis 
Tbalsaeben  anfahren,  anf  denen  meine  Deberseugang  beruht. 

UngenQgende  Nabmng  ist  eine  bSafige  Drsacbe  pldtalicber  lokaler  Cea- 
gestion  in  den  araoitten  Organen;  dieass  palbologisoben  Geselses  bat  man 
siob  bier  woh)  au  erinnern.  Die  Gehirnerscfaeionngen ,  «elohe  daa  Gleiob' 
gewicht  dea  Nervenafatenu  erachOltern  und  amatllrten,  treten  daher  aowohl 
im  Schlafe,  wie  In  jedem  anderen  Zatlande  dea  Epileptikers  ein.  Sohlat- 
losigkeit  barnbt  auf  ZnstSoden  heftiger  Erreglbsit  und  ansserordentUcbe' 
geistiger  ThStigkait;  daher  kann  der  Bcblaf  keine  Neigung  au  epileptlsebea 
Anfallen  varnrtacben ,  wie  allgenein  gsglaabt  wird;  ee  aei  denn,  da*s  die 
NerTancentra  ihren  Vetbranch  nieder  ergAnat  nnd  mit  mehr  oder  weniger 
Sebnelligkeit  den  hohen  Grad  von  Beiibarkeit  wieder  erlangt  haben,  waleho 
SD  Eiploiionen  ron  pi^cha-gensoriellem  oder  krankhaftem  Charakter  fSbrt 
Ich  will  darnit  nicht  behaupten,  dass  ntchtliohe  Anftila  nicht  eintraten 
können  ehe  der  Fatitflobtige  erwaofat.  Was  ieh  banptiHobliob  darlegen  will, 
ist,  daaa  so  lange  das  Gebim  das  BedOrfnisa  naeb  Rabe,  d.  b.  naob  Sebbfi 
fabU  nnd  ein  Ersata  durah  Nahrung  niabi  erlangt  «otden  ist,  so  Isnge 
keine  unmittelbaie  Gefahr  fBr  aineD  Anfall  Torhandan  sei.  Daher  werde* 
FallsQohtiga,  bald  nachdem  sie  lu  Bette  gegangen  sind,  Ton  ainem  tiete 
Schlaf  befallen.  Ich  bemerke  jedoch  noch  besonders,  dass  dies  sich  nicht  aif 
den  irrsinnig  Pallaflobtigeu  beaieht,  welober  wlbrend  dat  Naoht  in  eiaem  mehr 
oder  wenige«  deUtiraDdan  Znelande  reilMbt,  ohne  Je  wlrfcHdi  an  icbfafe»« 
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Es  ist  mir  k«tn  eiatiger  FaTI  rorgekommeD ,  in  *reIoh«m  nlohtliob« 
Aaffille  germde  nttbrend  d«B  Einsolilafei»  snrgatreten  wSreD.  Der  erReUend« 
ProeeiB  wRbrapd  iee  Soblafes  bindert  Diobt  nar  den  Anebrueh  eine«  As- 
fallH,  Bondern  ee  geben,  wie  ich  beiODdira  mit  Beiog  tut  epileptiscbcs  Irr- 
aein  bemerkte,  die  Kramprannlle,  nach  welchen  der  Patient  aobliß,  mIUd 
oder  nie  in  Irrsein  flb«r.  Soblar  besagt  in  Boloben  Fftllen,  dasa  der  P»> 
roxfamna  beendigt  ist.  Der  SofaUf  beendigt  aaeb  di«  geistige  Epilepaia 
und  bewirkt  den  Uebergang  ron  dieser  cur  Oesnndbeit.  Wenn  die  piy- 
chiacbe  UnpSsBliobkeit  nnr  einige  Standen  anhttlt,  lo  ist  der  Zeitpunkt  des 
SchUfos  eine  bemerken!  wert  he  Ersoheinnag;  sollte  aber  der  Anfall,  nie  e* 
oh  vorkommt,  mebrara  Tage  daaern,  lo  gebt  der  denselben  beendende  ficblar, 
besonders  wenn  er  in  die  NaohCieit  fHIIt,  nnbemerkt  vorOber.  Der  Fall- 
stlchtige  erwacbt  des  Morgens  mit  dem  Ansdraok  gesunder  Geisteskräfte. 
Diese  Umstände  erklären,  waram  einige  Sobriftsleller,  wie  Legrand  du 
SanUt,  den  in  Bede  stabenden  8«blaf  als  Beweis  tod  Trunkenheit  ansehsn. 
Es  ist  diea  eine  Bbertrlebene,  nicht  anfrecbt  su  erbsltende  Behauptung,  da 
GS  Tiele  FallBflcbtige  giebt,  deren  Erankbeit  nicht  darcb  TrankBOobt  er- 
leagt  ist.  Eines  der  beaeichnendsten  Beispiele  hinsiehtliob  dieser  Erschei- 
nung ist,  abgessben  von  Qbermässigem  Trinken,  das  einer  Fraa,  welcbe 
periodische  AnfMIe  von  epileptiacbem  Irrsein  mit  anf  ibta  Toabter  gericb- 
tcler  HordsDcbt  hatte.  Die  AnfKlle  danerten  34—36  Standen.  Nach  dieser 
Zeit  acblief  sie  ein,  und  beim  Erwachen  erklärte  sie  sich  geheilt  nnd  fragte 
Doch  ihretn  Kinde.  Diesee  Beispiel  ist  Lfgrand  du  SmilWe  eigenen  Bei- 
Bpislen  «DCnommeD  ').  Ea  iat  nicht  n5tbig  Bitgroet'B  und  andere  dem  Leser 
bekannte  Ftllle  tu  erwftbnen. 

In  Tiolen  der  Banpintlle,  welche  sieb  In  onseren  neueren  Werken  Aber 
■Psychologiscbe  Medicin'  befinden,  wird  der  Schlaf  als  lelites  Moment  des 
irrtinnigen  Anfalls  erwlbnt.  Auch  in  einer  der  Kttesten  and  trenesCen 
Behildemngen,  die  wir  Ober  das  epileptiiche  Irrsein  haben,  wird  er  in  her- 
Torragender  Welse  erwähnt.  Sie  betrifft  den  Fall  des  Berenlei,  tod  welchem 
einer  der  erelen  Namen,  die  der  Epilepsie  gegeben  nurdeo,  abgelellol  wor- 
den ist.     Idi  tBhre  diese  iotereBsante  Beschreibung  von  Jmat  an: 

.  Eines  Tages,  als  Hercules  dem  Jnpiler  ein  Opfer  darbracbte,  hielt  er 
plStclicb  Inno.  Beine  mit  Blut  nnterlanfenen  Angen  rollten  auf  entsetiliche 
Weiae,  der  Geifer  lief  an  seinem  Barte  hernieder,  er  IHchelte  krampfhaft  Dnd 
geiwnngen,  legte  aeine  Kleider  ab  nnd  wurde  sehr  aufgeregt.  FSchon  glaubte 
man  ihn  aar  Besinnung  lurflck gekehrt,  als  er  pIStzlich  aof  seine  Waffen  los- 
•Ifirete,  hinter  seinem  Vater,  hinter  seiDeti  eigenen  Kindam ,  hinter  Jedem 
Wlief  und  endlich  eeine  Frau  Und  Kinder  tSdtete.  Im  Begriff  auch  seinen 
'Bier  in  erscblageo,  erachien  Pallas  und  verhinderte  ihn  daran,  indem  eie  ihn 
>n  Boden  warf.  Darauf  verSel  er  schnell  in  einen  tiefen^Scblaf.  Erwacht  er- 
■Bbreckt«   ihn   der  Anblick   der  Ermordeten,   und   eelns    Veraweiflung   war 

')   Etüde  m^dlco-Mgile  enr  les  äplleptiqneB  1877,  p.  93. 
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giotB,  kta  er  holte,  dags  er  der  ThUer  lei.  Ton  «DtBetEtlohein  Gram  ba- 
wältigt,  wollte  er  sich  bgIImI  tSdten;  aber  die  inatSodigeo  Bitten  lainea 
Ffeandei  TbcMDs  Bbeneugten  [bn,  d>BB  disi  Feigbeit  aein  wflrde.  Dinnf 
besobloae  er  ta  leben  nnd  log  liob  naob  Atben  lurDok."  —  ,Icb  erfinde 
nicbu*,  ragt  Jotal  hinia,  asllafl  dies  iat  aaa  Earipidei  nnd  Beoeca  abgfi' 
Bobrieben*  ').  Gatquet  hat  dieae  Stelle  angsrahrt  in  seiüem  Boricbt  6ber 
die  TragSdie  dea  .w&theodBn  Hercalea*  fon  EDripides;  aber  er  belraclitet 
den  Anfall,  ebne  auf  «einen  epilepliecben  Charakter  btoiudetiten,  ata  Mord- 
mania,  gani  ansaer  [TabereinBtimmnng  mit  dem  fräbereo  Terbalten  des  Her- 
oules,  wie  er  in  der  TragSdis  dea  Enrlpidea  geaohildert  wird  *). 

Wir  kSnnen  den  Einflnas  des  Soblafea  aof  die  Epilepsie  nicht  richtig 
BcbKtten,  wenn  wir  nicht  vorher  wisseD,  ob  die  verschiedenen  Stunden  dn 
Tages  einen  BioSaas  aar  den  Eintritt  der  Anßile  haben.  Wenn  ich  anf 
die  Zeit  inrllckblicke,  an  welchi-r  meine  Patienten  die  Anfllle  gehabt  haben, 
EO  ände  ich,  daas  sie  siob  in  den  frfiben  Horgenslnnden  am  hänSgaten 
wiederbollen.  Bnnderbar  gentig,  gana  im  Gegenaati  an  dieser  Benierknng 
ist,  dass  in  den  ietsten  Stunden  des  Tages  nnd  bei  hereinbrechender  Nacht 
die  Falleflchligen  beinahe  frei  tod  Annilen  waren.  Die  Tagasanfllle  tod 
214  FallsQobtigcn  beliefen  alek  wahrend  eines  Zeitraumes  tdu  IS  anf  ein- 
andsr  folgenden  Uonaten  aof  14,982,  die  sich  anf  die  folgenden  Standen 
verthoiltan:  Früh  Uorgens  nnd  beim  Anfaleben  5130,  von  Morgens  6  Uhr 
bis  Hittag  7S03;  von  Hittag  bis  6  Uhr  Abends  8153,  und  von  da  bis  anm 
SohUfoogehen,  d.  h.  von  9  bis  11  Uhr  Abende  296. 

Jedem,  der  anler  Fal tafleb tlgen  lebt,  mais  ihre  verblttniseuilsaige  Habe 
wMrend  der  letiteo  Tageaainnden  bis  cum  Zubettagehen  und  das  Freisein 
von  'Anflllen  irthrend  dieser  Zeit  anffalleu.  Denn ,  wie  schon  bemerkt, 
werdeo  oäohtliclie  FallaSchtige  leiten  wSfareod  der  ersten  Standen  ibrot 
SoblsCeB  TOo  dem  Paroijamna  befallen;  auch  in  der  Zeit  von  10  Dbr  Abende 
bis  2  Uhr  Morgen»  lind  lie  nicht  am  meiaten  den  Annilcn  ausgesetat.  WUi- 
rend  eines  Zeitrauma  von  SO  anf  einander  folgenden  Honaten  batten  76 
nächtliche  Fallsflchltge  2896  Anfille  twlacben  2  nnd  5  Ohr  Morgens  and 
92  AnWlB  iwieoheD  10  Ubr  Absodi  and  2  Ubr  Horgens.  Wenn  man  die 
Stunden  der  nHehttioben  und  der  am  Tage  Torkommenden  Anitlle  la- 
sammcnatelll ,  ao  ergiebt  sieb,  wie  schon  gesagt,  daaa  die  meisten  Anfllle 
wlhrend  der  frfihen  Horgenatandsn  eintreten,  wahracbeinliob  weil,  wie 
SerbtTl  ^tncer  es  erklärt,  die  Dnbestlndigkeit  der  Nervenonilra  und  ihre 
Geneigtheit  au  motorischer  Beaction  anch  aaf  den  achwächalen-  Keia  deato 
grBaaer  werden  mnss,  je  llnget  ohne  wirklioben  Verbraoch  der  Ersata  itatl- 
Bndet '}, 

Das  Verteicbnias  der  von  FalIsQobtigen  begangenen  Verbteoben  aelgt. 


■)    (Reoherche*  bistoTiqnei  inc  l'^ilspsle'  1656,  p.  9. 
')   JoDmal  of  Henlal  Sclenoe.    Jul;  1S73     p.  231. 
•)   „Psfchology",  Vol.  1.  p.  90. 
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dua  die  maiBten  frfib  Uorgens  oder  apSt  in  den  Nacht  vetfibt  wordsn  sind, 
and  TOD  epllaptisohen  ManifeaUtionen  treten  die  ntohtliobeD  AnHIle  am 
bKiifigBten  io  Verbindung  mit  pltiiilieheD  anproTOoirten  Gewalltfafttigkeiten 
aof.  In  Betraff  der  iiifldioiDiaoh-jarieti>oheii  Wichtigkeit  dieser  Tbatuche 
Dod  ihrer  vollalftndigea  Biörteiang  wird  der  Leeer  auf  daa  bingewieaan,  . 
waa  icb  fibet  die  Aden  der  OewaitlhAUgkeit  ucd  der  BeKDeatloiiglcait  der 
Fallaäcfatigen  in  ihrer  Beeiebung  anr  medicinl aeben  Jnriapmdena  pnblicirt 
habe  '). 

Ehe  ich  von  den  pajchiachen  Bisoheinnngen  apreche,  welche  die  nKcbt- 
lioheii  AD{111e  Terlftngern  kSonea,  muaB  icb  kors  auf  die  darob  sie  be- 
diogteo  phyaiichen  Folgen  hindenieo.  Troiataau  legt  ein  groaaes  Gewicht 
auf  die  nlohtliohe  Incootipeoti*  nrinae  als.  ein  besondera  pathogoomoDiaches 
Symptom  der  näcbilichen  Epilepsie,  Daiaelbe  ist  von  nn  verkenn  barer  Be- 
dentnng;  aberaein  VorbaDdeaseio  ist  keineswegs  so  beständig,  wie  Trouiteau 
behauptet.  Von  den  111  Epileptikern  mit  nBcbtlicben  Antillen  litten  nur 
76,  ä.  i.  70,31%  daran  >}.  Be  waren  dies  19  Kinder  antet  12  Jahren,  23 
Beranwacfaaeode  und  36  Erwscbaene.  Folglich  zeigten  alle  Ton  mir  beob- 
achteten Kinder  InconttneDtia  urinae  bei  ihren  oächtlicheD  AnOlllen.  Der 
BeFnnd  war  jcdea  Ual  ein  Beweii  von  einem  AnCalle-  Uie  Ansahl  der  nicht- 
liehen  Epileptiker,  welche  die  Ziinge  serbissen  und  am  Uorgeo  nach  dem 
Anfalle  ihre  Verletaungen  aofwieBen,  war  42;  nämlich:  13  Kinder,  10  fleran- 
waebaende  und  19  Eiwaohsene,  d.  i.  37,84°/i)-  loh  bemerke  noch,  daaa  alle 
diese  Patienten  mit  Anenahme  von  2  Erwaobsenen  and  1  Heranwachsenden, 
an  Incontinentia  arijiae  gelillon. 

Der  peteobienartige  Anssoblag  im  Qeaicbt  nnd  am  Halse  war  ein  bin- 
figer  vorkommender  Befund,  als  die  eben  erwähnte  Erscheinung.  Er  wurde 
bei  63  Fatienteu  wahlgenommen,  nAmlich  bei  13  Kindern,  18  Heran- 
wachsenden und  32  Erwaehsenen,  d.  J.  56,75"/^.  Das  Anageben  dieses  Aiia- 
Bcfalagas  war  nicht  in  allen  FKIleq  dasselbe.  Bei  einigen  waren  die  Punkte 
aoeserordenllich  klein  and  nnr  die  Angen  suf  der  Stirn  nnd  am  Halse  beinahe 
unsichtbar.  Niobt  selten  laigten  sieb  an  den  Schleimhänten  des  Mundes  kleine, 
mit  Blut  unterlaufene  Flecken,  wetche  sich  aosaerdem  an  dar  Conjunctiva 
befanden,  nnd  in  fUtif  Fällen,  bei  3  männlichen  and  2  weiblichen  Er- 
wacbaenen  war  die  ganse  Bolera  mit  einem  blutigen  Extravasat,  welches 
sich  auch  Aber  die  Augenlider  erstreckte ,  bedeckt.  Jeder  bei  einer  Frau 
3  bis  3  Mal  wöchentlich  wiederkehrende  Paroxysmne  binterlieas  einen  sehr 
feinen  Ausschlag  am  Halse  nnd  an  den  Armen,  welcher  nach  3  bis  3  Tagen 
verscbwand,  aber  mit  grösserer  Deutlichkeit  und  Ausdebnnng  wiederkehrte, 
■obald  ihre  Anfftlle  von  petit  mal  sich  gleich  nach  ihren  nicbtiichen  An- 
mien  vsrmebrteo,  welchen  immer  Paroxyenen  von  Lachen  nnd  Manie  (olgteo. 

')   American  Journal  of  Insanitj,  April  1873. 
')    Im  Original  ist  als  Summe  77  angegeben 
Proeentaatt  von  69,27  aUtt  69,81. 


.,  Cüog[c 


524  Kieioer«  HlttheUnngro. 

Wai  dia  Besebaffanheit  der  Ratina  oacb  dso  nlchtlioh«n  äbIbUhi  an- 
geht, BO  kann  ich  nur  ntederholen,  was  ich  toi  langer  Zeit  Ober  di«  Ter- 
Boderungen  dar  Retina  als  Maohnirkangco  dsa  Puoxfimaa  bei  gew&hnlioher 
Epilepaia  gesagt  habe.  Hypeilmie  der  Belloa  bKII  in  oiobt  complictitea 
.  Fftileo  nioht  lange  an;  ais  verachwindet  in  einigen  Stunden  mit  der  Naeb* 
wirknng  des  Anblla.  Dlea  bsaiebt  aidb  natOrlicb  anf  einen  Gimd  tos 
Hyperämie,  der  hinreichend  ist,  uoi  ein  Abweioben  ron  dam  normalen  Za- 
■tande  wabrnehmen  an  laaaen,  da  ea  beinahe  unmSglich  iat,  die  geringen 
flaohtigen  Oacillationen  dei  Blnlnmlanfa  in  den  QeflaaeD  der  Betina  wabr- 
aunebmen.  HjperAmie  iat  kein  bsatimmtar,  tandarn  nnr  ralatiTer  Cinm- 
laKoDaanBland.  Ferner  iai  ea  nicht  selten,  daaa  keine  btmerkbvan  tuob- 
llren  VerftndaniDgea  in  der  Set  in»  wlihrend  eines  Anfall»  Ton  epileptiacbon 
Irraeln  gefonden  werden,  und  aaa  dieaen  Qrflnden  glanbe  ioh,  daaa  die  Tea'- 
ändernngen  der  Retina  an  eich  keine  apeciSaohe,  aur  einen  komtneDden 
nkcbtlichen  Anfall  binweiaenda  Bedentnng  haben. 

Der  PdIb  iat  vor  nnd  nach  dam  Anfall  bemerkeoswartban  TerlDdemogen 
anterworfan.  Er  »eigt  gewHbDliiib  am  Uorgen  naab  dam  niehtlichen  An- 
falle eine  Terminderang  der  Prequana  an  10  bii  IS  Söhlige.  Am  Abend 
vor  dem  Anfall  steigt  die  Preqnena  und  der  Pota  wird  nnragelmlaaig.  Ter- 
icbiadene  gpbfgmograpbtBche  Aafaaiahnnngen  ergeben  einaik  bemerkbaren 
Dicrotlamna,  welcher  2  bia  6  Stnnden  lang  nach  dem  AafhBret)  aowobl  der 
Tagei-  wie  Nachuparoxjimeo  die  geatejgerte  Freqvena  begleitet.  Endlich 
hatte  ich  bei  epileptiachen  Imaln  regalmäaaig  am  Abend  Tor  dem  Anfalle 
eine  Sleigernng  der  centralen  Temperatar  (on  1"  bis  9°  Fabr.  Ober  die 
Morgen temperatar  bemerkt,  ein  Symptom,  welebee  mich  in,den  Stand  aetsto, 
den  drohenden  Anfall  dnrob  Amjlnitrit  abanweDdeo. 

Dar  nftobtlidie  Anfall  binterlKast  noeb  eine  andere  payohiiohe  Bpur, 
welche  kaum  die  Anfmerhaamkeit  erregt  bat,  die  aie  verdient,  heaondera  ■■ 
BeiDg  anf  die  geistigen  SlömngeD,  welche  dnreb  den  Terhorgenan  Paroxfa* 
mos  genftbrt  werden.  Glaieb  nach  dem  Anabrncb  des  nlahtlicben  Anfalle, 
aber  beeonders  des  Morgens ,  erwachen  xtale  Fatladcbtiga  mit  atoem  Q*> 
rahia  Ton  Etstarrang  oder  achmerslioher  Kranioaigheit,  die  oft  wirkllcber 
TorQbergebedder  Paralyse  gleicht,  in  einem  oder  beiden  Armen,  fallen  in 
den  Beinen.  In  vielen  FKIlen,  und  dieee  konmcD  In  der  Tbat  am  hlnflg- 
iten  vor,  sind  einige  Mnskeln,  welche  Nerven  von  der  Hedtilla  «blongata 
erhalten,  in  beaagter  Wela«  patalytiach  afBoirt.  Demniebat  werden  gewöhnlich 
die  Hnskaln  des  Angea  betrsAn,  so  das*  beinaba  immer  ein  geriagar,  aber 
doch  eriiohtllcher  SirabiamDs  oonTergens  bedingt  wird.  Zuweilen  tat  Ptoai* 
vorhanden,  oder  wir  finden  die  AnMpraohe  ondenlHoh,  mit  Zittern  d«r  Zange, 
welobe  mehr  oder  weniger  schwer  bervorgesbeekt  werden  kann.  Bei  dlaaen 
ZnEtänden  habe  ich  ancb  immer  Kcpfscbmen  bemerkt.  In  Besng  anf  dieaa 
paralytischen  Ersobeinangen  bemerke  ich,  daaa  ihr  Eracbeinen  nach  dem 
Dftcbtlicfaen   Anfall,  lo  viel  als  ich  gesehen  habe,  das  Vorkommen  gelatigar 
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StOnragen  Tarbindart,  weil  der  Anfall,  wie  iofa  weiter  dattban  werde,   be- 

Die  nlohtlicbeu  ParosjameD  kÜDuen  in  drei  feraobiadene  Orappan  ge- 
tbeilt  werdaa: 

1.  Anflila',  welohe  plötilicb  eatweder  lantloa,  oder  mit  einem  gellendeD 
Bohrei  in  den  Morgenitanden  aasbrecben  ond  den  KraDken  kaum  biu  Beioeni 
Schlafe  weokeD.  .  Am  Uargeo  tindan  wir  aio  gewSbnlicb  begleitet  tod  Id- 
eoDtinontia  niinae,  aerbiaseaer  Zooge,  petechicDartigem  Anaacblige,  Eopf- 
Bcbnera,  odar'TOD  dan  lo  eben  baacbriebeaea  paralytiacbeD  Bymptameii. 
Dieae  beinahs  immer  Tereincelt  TorkommandeD  AnfSUe  boren  aobnell  auf 
und  aind  nie  Vorbolen  eines  inen  Erwacbena,  weil,  wie  icb  vorher  be- 
merkte, der  Aefall  in  leioea  niicblliabea  EracbeinnDgen  aeia  £ude  erteioble. 
3.  Anralle,  in  welcben  die  auf  daa  Gesiebt  beaobränkt  bleibenden  Cod- 
TDlaioaen  ibre  Bedanlnng  einbflaaen  daroh  das  harvorragend  irre  fUamenl, 
waloha«  dem  Paroxfimaa  eeinen  Charakter  giebt  and  den  Pallaflcbtigen  an 
antoiDMiloben  Handlnn^n  nnd  raaeoder  Erregtbeit  antreibt.  Dieae  Anaile 
sind  *w«r  Ton  kurier,  aber  doeb  von  längerer  Dauer,  wie  die  votber  be- 
leicbneten.  Der  bei  dieser  Categorie  vtm  Fsilen  conatanle  Anabrach  von 
Erregtheit  am  Bnde  des  Anfalla  anteracheidet  dietelben  weaentlieb  von  den 
FKIlen  dea  gewbbnlioben  Somnambalismoa,  bei  welohen  die  auf  BeSex  be- 
ruhenden, von' der  Epilepsie  unsertreonliolien  Anmia  nnd  Keaotionen  immer 
febleo.  Wann  der  FallaQobtige  njobt  aus  seinem  Anfall  aufgeweckt  wird, 
ao  erwacht  ar  am  anderen  Morgen  körperlich  und  geistig  deprimirt ,  ohne 
■n  wiesen ,  was'  er  getban  bat,  mit  einer  verworrenen,  nnbeatimmtan  Er- 
innerung seiner  Trftnme  während  der  Nacbl.  Diea  ist  wieder  einer  von  den 
beendeten  Anfällen;  anob  ale  treten  in  der  Begel  vereinielt  aaf. 

3.  AefUle,  die  gawCbnlieb  3  oder  4  mal  oder  aacb  fifter  naob  einander 
wiederkebien ,  begleitet  von  achrecklicben  HallDoiDationeD,  aber  obne  die 
automatiaobo  Thktigkeit  der  AnfKlle  der  sweiten  Gruppe.  AnatatI  ruhigen 
Beblafes  folgt  ihnan  ein  delirirender  raatloser  Zustand ;  den  immar  lehbaflar 
werdenden  HallnoiDatioDen  Qberllaat  aiab  der  Patient  in  heftigster  maoia- 
kaliacber  Weise.  Zuweilen  kommt  ea  vor,  dasB  der  Kranke  nach  einem 
nieht  heftigen  Anfalle  am  Uorgen  in  tiefer  BeUnbnag  gefunden  wird,  um 
tagelang  in  vollattndigBT  Apathie,  in  einer  Art  von  Gatalepsie  an  verbleiben, 
wobei  er  die  Exoremente  abgeben  Iftaat.  In  einigen  Füllen  treten  statt  der 
Bet&abnng  und  Oepreasion  exattirte  Voislellnngen  anf.  Wieder  in  anderen 
bandelt  nnd  apriobt  der  Fallaflcblige  in  aeinen  AnfBlIen  scheinbar  mit  Bd- 
«aeataein,  obgleiob  er  sich  aelner  Handlungen  vollatandig  snbawnsat  und 
ohne  Tersttndnisa  für  alle  auaaereo  Beziehungen  iai.  In  diesem  Znstande 
kann  der  geringste  geistige  oder  pajcbiscbe  Eindrnok,  nntaralQtat  dureh  die 
H^noinationen  des  Geböra  nnd  Qeaicbta  nnd  durah  daa  den  paychtachen 
B^mptomen  dar  Epilepsie  *u  Grande  liegende  qualvolle  GemeingeffibI  eine 
pUStalicha  Heftigkeit  vemrsachea.  Bei  dieser  dritten  Categorie  von  An- 
fällen teilet  der  Dtcbtlichs  Anfall  einen  Parox;emns  von  Irraein  ein,  welebsa 
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mehtsre  BlundtD    am    folgeadan   Tige,    oder    «ogar  llngere  Zeit    ualulten 

Die  streogB  Soodernng  dieier  drei  ArIeD  nlobtlieber  Aaflille  gea^ali, 
nm  aa  seigen,  nie  einige  Ton  ihneo  iirthamlicb  fOr  Aorslle  tod  SomnaB- 
bnlisinns  gebiUen  norden  Bind  und  Dooh  werden,  betooders  nenn  dr«  Anta- 
oedentien  dei  Palientsn  nicbC  bekannt  sind.    Folgende  Beispiele  beweiten  diei: 

Ein  ITJabre  altes  MKdcheo,  dessen  mQUerlicbe  Qrossmtitter  und  Tante 
irrsioDig  waren,  litl,  13  Jahre  alt,  beim  Eintritt  dar  Periode  an  petit  maL 
DamaU  baICe  sie  ancb  A^rttlle,  »elobe  ron  ibren  Ellern  (är  SoDttambalia- 
mns  gehalten  worden.  Wiederholt  kam  «ie  *pll  in  der  Nacht  ans  ihrem 
Bette  cn  der  Mnlter  and  rief  mit  angeterrallter  Stimme:  Die  Kaltel  die 
Kattel  Sie  glaublei  eine  grosse  Hatte  habe  aioh  in  ihr  Zimmer  einga* 
lohlichen,  nm  sie  cu  krataen,  Dnrch  beftigee  SohQUelo,  odei  darch  Aethar 
oder  Ammoniak,  welchen  man  ihr  unter  die  Nase  hielt,  erwacht,  aeigta  ai« 
lieb  Terwirrt  nnd  aillerte  einige  Uinnten  lang  am  ganaen  KSrper.  Di«ta 
wScbentlicben  Anflllte  dauerten  ohne  haftiger  cd  werden  awei  Jahre  lang. 
Dann  aber  Dahmen  sie  pIQlilieh,  eingeleitet  durch  einen  gellanden  Schrai 
nnd  Visionen  derselben  bHaen  Katae,  .  einen  entschieden  conTalaiTiachaa 
Charakter  an,  begleiCet  von  Incontinentia  nrinae.  Am  anderen  Uorgan 
waiste  das  UKdchen  von  dem  Anfalle  nichts;  sie  erinnerte  sich  nnr  ihra* 
.bUien  Tranmes  von  der  Katae*.  —  Mit  Dr,  Ftatlte  warde'iob  Ton  einar 
verbeiratbetea ,  32  Jahre  alten  Dame  an*  BnlTalo  conenltirt,  deieo  Vatar, 
von  Kindheit  an  epileptisch,  irrsinnig  gealoiben  war.  Von  Jugend  aaf 
hatte  nie  slSrende  TrBnme  gehabt,  in  welchen'  sie  spraeh'and  »ang,  oder 
durch  die  Verfolgnng  von  genhrlicben  Menschen  heTiig  erscbreokt  und  g«- 
Sngatigt  wurde.  Eines  Nachti  ergriff  sie,  wieder  geqntll  von  diesen  phan- 
tastischen Visionen,  ihren  Mann,  der  neben  ibr  Im  Bette  lag,  wfitfaend  an 
der  Kefale  und  hBtta  ihn  beinahe  erwfirgt,  AU  sie  aas  diesem  Znatanda 
erwichia,  war  sie  sehr  erregt,  wahrend  ihre  Glieder  beftig  iDokten.  Zwei 
Monate  nacb  diesem  Vorfall  norde  dieie  Dame,  welche  ancb  bei  Tage  »a- 
weilen  Ohnmächten  gehabt  haben  aollte,  einea  Morgens  beim  Erwachen  tob 
haut  mal  hefallen;   darnm  oonsnllirte  aia-ans. 

Ein  junger  Farmer  in  Mahopac  hei  New  York  fiel  dnrch  die  PalltbBr 
eines  Kombodena  anr  den  Kopf  and  hifeh  eins  Zeit  lang  bewasstlos  liegan, 
doch  wnrde  nichts  Bemerk  eng  werthe«  bei  Ihm  conitatirt.  Später  aber  war 
er  hanfig  apathisch  nnd  relahar  und  atand  spät  in  dar  Nacht  wieder  auf,  am 
nach  den  Stillen  an  gehen,  was  er  frBhsr  nie  gelhan  hatte.  Bei  einer 
solchen  Gelegenheit  erataoh  sr  im  Juni  1863  sein  eigenes  Pferd  mit  einam 
Hsamesser ').     Dann  ging  er  nieder  in's  Bett  tnrOck.   Am  anderen  Morgen 

')  Es  ist  dies  «io  bis  an  o.  2V>Fosb  TerlBngertes  und  entspraobend 
breite»  Traoobirmesser,  mit  welebsm  ans  den  Henhanfsn  Tiereckige  Stfirke 
heran sgeschnitten  werden,  am  sie  awiscben  Latten  durch  Draht  an  Ballen 
verpackt  aaf  den  Markt  an  bringen.  Anmerk.  d.  Uebers. 
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war  er  lebr  erataerit,  als  er  aein  lodtes  Pferd  sab.  Er  erinoerte  sieb  nioht, 
in  der  Nacht  im  Stalle  geweaen  xn  aeia,  obgleich  er  bei  der  Rfickkebr  auf 
■ein  Zimmer  von  «einem  Gufahrten  befragt,  nie  auch  hei  Hhnlicheo  vorher- 
gegangenen Gelegenheiten,  erwidert  hatte,  daaa  er  ein  GerBnacb' TOD  Per- 
aoneo  im  Stalte  gehOrl  habe.  Er  erinnerte  sich  jedoch  seinae  Traames,  in 
naicbem  er  mit  Räubern  klmplle;  daaa  er  aber  sein  Pferd  sollte  getGdtec 
htbsD,  davon  konnte  man  ihn  troti  der  Blutflecken  anf  seinem  Nachthemde 
Hiebt  fiberaeDgen.  Dieser  merhirSrdige  Vorfall  narde  als  Somnambnlismus 
ugeaeben.  Von  seinen  Freunden  nun  sorgfältiger  beiracbt,  irurde  dieser 
junge  Mann  einige  Nichte  spKler  sehr  erregt,  machte  sein  Bett  naaii,  stand 
dann  auf,  vm  aiob  anzuiieben  und  die  oben  erwihnlen,  scheinbar  ganc  ms- 
thoditchen  Bandinngen  an  Terrichten.  lob  wurde  lu  Rathe  gexogen  und 
erklärte  sein«  Anfille  tut  Epilepsie.  SpKter  wurde  dieser  jnnge  Mann  iir- 
linnig,   Dud   seine   Verwandten   flbergaban   ihn   der  Inrananstalt   in   Canan- 

KQratioh  wnrde  ich  von  einem  42  Jahre  alten  Herrn  consnltirt,  der  an 
einer  onQberwindliohen  geistigen  tind  physischen  Depiessian  lill.  Dieselbe 
steigerte  sich  snr  Zeit  des  Auftretens  nftohtlicher  Paroxysmen ,  welche  ibn 
wlhrend  des  Schlafes  stets  swischen  3  und  4  Uhr  Horgena  beGelen.  Er 
hatte  dann  ein  GefObI,  als  ob  er  langsam  in  die  Luft  gehoben  würde  nnd 
in  der  grSsslen  Gefahr  aai,  bei  der  geringsten  Bewegung  in  eiuen  boden- 
losen Abgrund  cu  stflnan,  dabei  war  sein  KOrper  wie  in  Sobweias  gebadet. 
Es  bedarf  einer  grossen  Anstrengung  ,  nm  dieses  quälende  GefShl  abtn- 
sohflttela ,  und  obgleich  er  nachher  in  einen  schläfrigen  Zustand  versinkt, 
•o  ist  dies  doch  nie  ein  erquickender  Schlaf,  sondern  ein  iionnterbrochener 
Sehwarm  aller  mDglicben  Qesichts-HalltioiDationeo,  eine  Beihe  sobeusalicher, 
änssersl  qn&lender  Bilder.  Dm  sich  hiervon  lu  befreien ,  ist  er  oft  ge- 
nBthigl,  mit  der  grössten  Anstrengnng  anfsuslehen  nnd  seinen  Kopf  mit 
kaltem  Wasser  an  waschen.  Er  giebt  auch  an,  während  dieser  Paroxysmeo 
aabewasat  Briefe  gaachrieben  su  haben,  die  er  nachher  au  seinem  grCesten 
Eistannen  nnter  den  Papieren  anf  seinem  Tische  fand.  Vor  korsen  sei  er 
gani  antomatiach  auf  die  Strasse  gegangen ,  ohne  au  wisaen  wohin.  Bei 
seinet  Rückkehr  sei  er  erstaunt  gewesen,  zu  so  später  Stunde  nach  Baase 
la  kommen.  Als  er  von  seinem  Diener,  welcher  ihm  beim  Eintritt  in  sein 
Zimmer  begegnete,  aus  diesem  Zustande  aufgeweckt  wurde,  habe  er  nioht 
gewQBst,  woher  er  gekommen.  In  Folge  dieser  Ereignisse  fürobtete  er  sich 
■ehr  vor  Irrsinn,  WKhrend  des  Tages,  besonders  des  Uorgens,  bemerkt  er 
hluAg  eiuen  momentanen  Sehwindel,  begleitet  von  einem  schnell  wieder 
verich windenden  Lichtschein  vor  den  Augen.  Während  eines  dieser  An- 
fälle, der  in  meiner  Qegenwait  eintrat,  aah  ich  dentlich  einige  Sekiuden 
lang  die  spasmodisobe  Contraction  der  Pupillen ,  begleitot  von  Nystagmus 
und  einem  sehr  hemerkbaren  Zittern  der  Augenlider.  Patiuot  ist  in  Beang 
auf  seine  Familiengeschichts,  besondere  hinsicbtiiob  der  eiblicbon  Prii- 
diaposilion  aam  Irrsinn,  sehr  EDrSckhallend     Von  einem  aeiner  Freunde  aber 
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habe  lob  gehürl,  daas  der  mfitterliofae  Zweig  leioer  Familie  Podagra  nni 
Apoplexie  aarweint,  nod  da»  ein  mfltterlicher  Obeim  als  Epileptfker  ge- 
atorbsD  iil.  Hag  die«  lein  wie  ea  will,  ich  nehme  keinen  Anstand,  dieaan 
Fall  ala  Bpilepaie  an  betrachten  nnd  an  behandaln ,  indem  ich  den  Kann 
unter  die  o^räbrsus  von  Latigae  ktaasifloire,  da  er  atuaerdem  eine  dnt- 
licbe  Asymmetrie  de«  GeBiobla  nnd  Qanmeoa  ceigt. 

Diese,  sowie  anders  Hbnliohfl,  mir  aar  TerfQgang  stehende  Beiapidt 
bfitteo  leiobt  irrthflmliober  Weise  fdr  Annlle  Ton  Somnambuliimoa  ga- 
gehalten  werden  kännen  and  wurden  es  tbeilwei*e  anch,  bis  eine  nkhere 
Unlersucbung  und  die  Wiederkehr  der  Anffille  die  wahre  epilaptiaobe  Natur 
dar  nBcbtlioben  Crsoheinangen  dartbal.  Wenn  wir  una  anf  die  Besebrai- 
bangen  basohilnken,  welche  sogar  in  den  beacbtens wertbesten  Werken  «Dl- 
ballen  sind,  eo  ist  ea  nnmtlglioh,  die  wkhre  Matar  der  darin  milgelbailtaD 
waoderbaren  FSlIe  tod  Somoambnlisinn«  deSnttir  fcataaatellen,  und  da 
solche  Mitthetlongen  Jelal  keiner  geoanen  Roviaioo  nnterworfen  werdeo 
kOonen,  so  mdsseu  aie  nach  dem  Resultat  sorgnütiger  kliniacbar  Beobach- 
tung jedes  neuen  Falles  benribeilt  werden.  Die  besiebenden  Theorien  Aber 
Somoambnlismns  und  diesem  Terwandte  Zustände  mBgan  den  PafcbologcD 
hinreichend  befriedigen;  abei  ao  gnl  sie  auch  durah  specnlati*«  AneichlaB 
nntetetOtat  sein  mögen,  fQr  den  Praktiker  mössen  sie  dnrtdi  genaaere  Por- 
Bcbangen  bewiesen  werden,  wenn  er  nieht  Gefahr  laufen  will,  da*  8omna*>- 
balismns  an  nennen,  was  in  Wirklichkeit  Epilepsie  ist  nnd  umgekehrt;  «id 
Bisiko,  welches  fUr  den  Putientao,  wie  fBr  die  Sicherheit  der  menscblicbei 
Oeaallschaft  von  grosser  Bedeatang  ist.  Darum  sollte  man  die  Gelagenhail 
au  aolcben  Studien  nicht  vorflber  geben  laaaen.  Der  kdrslich  TorgekommoBe 
tragische  nnd  betrdbeDde  Fraser'aohe  Fall,  auf  den  ich  sobon  bingedenlel 
babe,  Teranlaaste  miob  an  diesen  ausfBhrliohen  ErOrtemngen.  Obgleiob  aa- 
Tollatttndig,  bieten  sie  doch  die  cbarakterisliacben  amndEOge  dar,  mit  dar« 
HUfe  wir  Aber  die  epileptische  Natnr  Jedes  nächtlichen  Pan)X7aiiiDt  an  bi- 
thailen  vermögen.  Die  Krank engetchi oh te  Fraser's  hKlts  aa  ihrer  VervoU- 
stBndigung  einer  Ungaren  klinlsahen  Beobacbtang  des  Kranken  bedurft; 
oicbtideatoweniger  liefert  uns  der  intereesanle  Bericht  des  Dr.  YtÜomUtt, 
wie  ich  jetet  daranthun  gedenke,  Details  und  Symptome,  welche  gaai  be- 
stimmt auf  daa  Vorhandsasein  der  epileplisohen  Neurose  in  einer  ihrer  nioU 
ungewQhn  lieben  Formen  hin  weisen. 

Die  geriobtliobe  Verbandlang  de«  Frasvr'BobeD  Falles  swlngt  ni«h  u 
einer  Bemerkung,  welche  ich  niaht  nntardrflcben  haon.  Die  TaibandloBf 
fahrte  dahin,  daaa  alle  Beiheiligten  den  Gefangenen  als  für  seine  Hand- 
lungen nicht  verantwortlich  erkllrlen.  Niohta  kSnnte  gegen  aoloh'  ein  g^ 
reoblea  und  hameoes  Verdiol  gesagt  werden;  daa«  man  aber  FrMer  in  Frei- 
heit «etale  unter  seiner  nnd  seines  Vatera  BUrgaohaft,  daaa  er  sukOnfüg 
gelrennt  von  anderen  Personen  in  einem  Zimmer  fQr  «ich  aohlafan  sollte 
des  war  eine  juristische  Enlsoheidang,  die  ich  anr«  BeatimmtMte  vetweift- 
Die  Ueberbringnng  and  Ueberwachnng  Fraser's  in  einer  Anstalt,  kurt,  aeiM 
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BMchrioknng  war,  wie  ich  glsaba,  dorch  aotneo  Zuetand  gflhotuD,  wenn 
es  aacb  eine  harte  und  (Hr  ibn  sehr  nnangenebniB  HsMEregel  war;  sa  iat 
diai  aber  kein  Gmod,  den  Scbata  der  oenEch lieben  Qeaellsobaft  iii  ver- 
ucbUaaigeo.  Ton  kritlicber  Seite  iat  es  bewiesen,  daaa  Fraaer  TorQbor- 
gabeed  irrainnig  war,  nnd  weno  wir  dds  der  nicbt  weniger  fealateheoden 
Tbataache  erinnern,  daaa  Fraaer  Beinen  Vater,  seine  Frau,  seine  Slief- 
Khweater,  »eine  HanagenoBsen  und  saf  einen  Mitgarangenen  im  GefKngniM 
vtbrend  aeiner  gewöbnliclien  nacbtiicben  AnfSlle  angegriffen  batte,  ao  kann 
man  sich  der  Ueberiengnog  niaht  enticblagen ,  dasa  die  Wichtigkeit  des 
Falles  darch  ein  kunaichtiges  Wohlwollen  Talach  beortheilt  wnrda,  und 
im  Frasar,  troti  aeiner  Bürgschaft,  in  irgend  einer  Nacht  bewnssttos  aas 
saiDem  getrennten  Zimmer  kommen  nnd  aeine  fnrcbtb&ten  Gewaltthateu 
wiedarbolen  wird,  um  dadarch  die  tange'Listt:  schrecklicher  QewaltaacCe, 
irelcbe  htttten  verhindert  werden  können,  in  Tarmehren.  Dr.  David  NichoUon 
bU  in  aeiner  kUraüch  eraohienenen  werthvollen  nnd  sehr  piabtisclien  Ab- 
handlung fiber  .Das  Maaas  iodiTidneller  and  socialer  Verantwoitlicbkeit  in 
Criminaimieti*  ')  eine  aolcfae  Liste  pahlicirt. 

Wir  wollen  jalst  au  den  Symptomen  Bbergehen,  welcfae  Frater  DtMh 
Dr.  YeUovUtii'  Bericht  darbot.  I>ie  erbliche  Frldispoaition,  die  nftcbtliob« 
Incontinentia  arinae,  die  rattloien,  nnrahigan,  darch  Träome  and  Inenbaa 
gestörten  NKcble  nebmen  unter  Fraser'a  Antecedenlien  eine  herforragenda 
Slalle  ein.  Zd  Bette  gegangen  schlier  er  gewöhnlich  bald  ein.  Die  An- 
mie  traten  meial  nm  Uitlernacht  oder  eine  Stande  TOrller  oder  nachher  auf. 
Sie  kamen  in  nn regelmässigen  Zwischenränmen  and  dauerten  aellen  llnger 
ala  einige  Bekunden.  Naebdem  er  wie  gewöhnlich  eingeachlaTen  iat,  er- 
greift ihn  piOtslieh  ein  groaaer  Scbreck.  Er  springt  ana  dem  Bette  nit  dem 
lebhaften  Qeffibla,  daaa  irgend  ein  grosaes  UnglSok  drohe,  daaa  sein  Qaoa 
brenne,  daaa  die  Uaaem  nm  ihn  her  im  Begriffe  seien  eininstflraen ,  daaa 
■ein  Kind  in  eine  Soblncbt  hinahfalle;  am  hBaSgaten  aber,  daaa  ein  wildea 
Thier  in  seinem  Zimmer  aei  nnd  ihn  anfallen  werde.  Mit  anTersUtodlicheni 
Qebeu]  lerrt  er  in  Todesangst  Fraa  and  Kind  ans  dem  Bette,  nm  a!e  vom 
Tods  sa  retten,  oder  er  jagt  das  wilde  Thier  in  der  grÖMiea  Wulb  im 
Simmer  nmber,  wobei  er,  am  in  deggen  Nähe  au  gelangen,  die  Möbel  nmber- 
*>rft.  Er  sahlägt  nach  ihm  mit  irgend  einem  Oegeoalande,  den  er  ftla 
Waffe  gebranchan  kann,  oder  er  packt  seinen  Qeiabrten  pli^tilicb  bei  der 
Kehle,  in  der  Toratellnag,  das  Thier  gepsckt  au  babeo,  Daa  Tbier  iat  ge- 
wfibalicb  ein  wilder  Hand,  Pferd,  Wolf  oder  ein  abderaa,  oft  weit  schreck- 
lioberea  GescbBpf  dar  Einbildnng.  Wenn  Fräser  hierbei  nicbt  safgeweekt 
wird,  so  erinnert  er  sieb  dieser  nacbtiicben  Vorkommnisse  darcbans  nicht, 
''bgleicb  er  aus  dem  QefflbI  der  Mattigkeit  and  Ahapannang  acbliesst,  daaa 
et  gewandelt  habe.  Wird  er  aber  anfgeweckt ,  ao  iat  er  verwirrt  Dod  er- 
'^t,  «ittert  stark,    trinkt  Wasser,   gebt  rabig  ta  Bette  and  acbllft  wieder 


')   Janmal  of  Mental  Scienee,  Ju\j  187B,  f.  2S5  et  aeq. 
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ein.  Er  etlnnerl  sich  dann  jedoch  des  MorgeiiB  der  ToratelluDgea,  die  ihn 
beherrschten . 

Alle  diese  BrecheiDDDgeii  slimman  in  jeder  Hinsicht  und  in  aaSkllender 
Weise  mit  den  cbMikterialiBcfaeo  EenoteichsD  der  nlohtlicheo  Epilepife 
öberein.  Die  Kürae  des  ADrills,  das  Spreeben  and  Bewegen  irkbread  dei- 
selben,  die  groese  Angst  and  die  bösen  Traambilder,  die  Vision  voo  Feaer, 
■uletit  der  Ansbrucb  der  rasenden  Wnth,  die  YaririTtiing,  Erregung  nnd 
das  heftige  Ztctem  beim  Enrachen,  die  Bewasstlosigkeit  «m  folgenden  Tage 
beiOglich  Altes  dessen,  wsa  sieb  ingelragen  hatte,  troli  der  Erinnerung  an 
die  Vor a teil u n ge n ,  die  ihn  hebeirschtenr  Alles  dies  sind  cbarakteiistiscbe 
Brscheinangen,  die  der  ■weilen  Gruppe  dar  nScbllichen  AnfKlle,  wie  ich  sie 
beschriebea  habe,  angehSren,  und  die  aDSserdein  in  den  angefahrten  Fillen 
besonders  bervortrelen.  Und  um'  die  epileptische  Natur  der  Aoftlle  ttutat 
jeden  Zweifel  la  stellen ,  haben  wir  noob  das  patbognomonlaobe  Symptom 
der  nächtlichen  Incontinentia  nrinae. 

Was  hanptsHohlicb  die  Diagnose  von  Fraser's  nHcbtItcben  AjifXllen  an' 
klar  gemacht  bat,  das  nar  der  Charakter  seiner  Wahnvorstellnngen.  Dr. 
Cloatton  betrachtete  Fraser's  Zustand  nicht  als  IrrsHn ,  ,wsil  der  Aofilt 
wHhrend  des  Schlafes  eintrete.  Er  habe  nie  von  einem  Falle  gebCrl,  in 
welchem  ein  Mensob  geglaubt,  dass  er  ein  Tbier  angreife.*  Die  erste  An- 
gabe ist  ein  allgemeiner  Bcbluss,  '»dehn  der  BracbrSnkung  bedarf,  «he 
man  ihn  angeben  kann;  denn  Niemand  kann  in  Abrede  stellen,  data  epi- 
leptiaches  Irrsein  in  der  Nacht  wlbrend  des  Sohlafes  eintritt.  Die  FHIIe. 
in  denen  ein  Uensch  geglaubt  hat,  es  sei  ein  Tbier,  welches  er  angreife,  sind 
keine  Ausnahmen.  Da  ich  mich  hier  mit  der  nächtlichen  Epilepsie  behssa. 
so  werde  ich  die  Beweise,  die  auf  diesen  Punkt  anwendbar  sind,  dorani  enl- 
nehtnett.  Die  aesiebtsballncinatiDnen ,  an  welchen  Praser  litt,  sind  von 
Brierre  de  Boiimonl,  Mortl,  Baillargtr,  Falret  und  anderen  berShmten  Schrift- 
Steilem  beschrieben  worden.  Visionen  von  wilden  Tbieren  findet  mau  immei 
bei  alkoholisch  epileptischem  Irrsein;  aber  iob  wiederhole,  wir  begegnea 
Ihnen  aocb  in  FDleo  ans  anderen  Ursachen,  wie  bei  dem  Hidchen,  deasan 
Fall  ich  mitgetbeitt  habe.  Die  Fraa,  deren  Geschichte  von  W.  Merter  er- 
zählt nnd  TOD  Dr.  HughUni  Jackson  ')  angeführt  wird,  erkiftrte  am  Uorgen 
nach  einem  ihrer  rasenden  und  wQlbenden  nichtlicben  AnfBlIe,  in  denen  sie 
sich  Ton  Feinden  umgeben  sab,  dass  sie  Wölfe  um  sich  her  geseheo  bitte. 
Uan  wird  sich  erinnern,  dass  ein  Wolf  unter  den  Tbieren  war,  mit  «elobee 
Fräser  eIi  thun  halte.  Ich  finde  folgendes  Beispiel  in  einem  alten  klassischee 
Werke,  welches  mir  gerade  in  die  Binde  kam. 

„loh  sab  im  Jahre  1752"  (berichtet  Tiuot)  „einen  seht  robusten  Ifanrer, 
2t  Jahrs  all,  welcher  Ton  der  Krankheit  hefallen  wurde,  naehdem  er  dorti 
einen  Traum  erschreckt  worden  war.  Er  bildete  stob  ein,  daaa  er  tob  eineo 
Bullen  verfolgt  w&rde,  nnd  er  erwachte  aas  seinem  Traume  in   wilder  Auf- 

■J    „West  Biding  Hedical  Keports"   I8T&,  p.  126 
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regnog  uaä  DBliriDni;  eine  Stande  naohber  batte  er  eiDSn  sohlimmen  epi- 
leplisoben  Anrall.  leb  sab  den  Mann  am  nächiteD  Morgen ,  er  nar  noch 
aofgeragt  and  bekam  den  iweiten  Anfall,  ali  et  mir  eine  Beschreibang  von 
■eioem  Zustande  macbte.  Er  batCe  nocb  twei  AnfBIla  wübtend  der  W(«be, 
«elcben  beiden  daMelbe  AngsIgefHh)  vorherging  and  naohfolgte;  geitdera 
aboi  bat  er  keine  AnfKlle  mehr  gehabt  ')."  Einer  der  Bpiteptiker  im 
Hospital  stiees  in  seinen  nllcbtiicben  Anlallen  immer  einen  dnrcbd ringenden 
Schrei  ans,  nnd  nenn  man  Ihn  weokte,  schien  er  erschreckt  nnd  litterte 
am  gancen   Kdrper.     Er   sah    in    seinen  Anßtllen  immer  einen  tollen  Band, 

Eine  andere  Fiaa,  nicht  tranksfiobtig,  fBhlte  beim  Anfang  ihrer  nScht- 
lichen  AnfKlIe  eine  kalte  Bcblangs  an  sich  hinauf  kriechen,  sich  um  ihren 
Körper  winden  nnd  rie  erwürgen.  Wir  haben  gesehen,  wie  ein  Farmer  in 
Mehopac,  als  et  <ein  Pferd  t9dtate,  glanbte,  er  kftmpfs  allerdings  nicht  mit 
Thieren ,  aber  doch  mit  RSabern.  Chambeers ,  wetoher  tot  Jahren  wegen 
Todschlag  in  Brooklyn  tot  Geriobt  gebracht  und  nach  der  Irrenanstalt  in 
Anbarn  geschickt  worden  war,  wurde  von  Visionen  aller  Art  heimgesnoht, 
Uensoben,  die  ihm  Gesichter  schnitten  und  ihn  anspuckten;  er  feuerte  on- 
bewnast  den  Schnss  ab,  der  sein  Opfer  lOdtete.  Dieselben  Wahnvoratcllungen 
beherrschten  ihn  anch  im  Schlafe. 

Die  vorhergehenden  Bemerkungen  tbnn  dar,  dass  die  Wahn  to  rate  Hangen, 
welche  Fräser  hegte,  verglichen  mit  anerkannten  Thitaaeben,  Ton  denen 
Bpileptisoher  sich  nicht  unterachsiden -,  wflhrend  die  pIQtclichen  antomatiscbeo 
Angriffe  and  heftigen  Reactionen,  welclie  sie  begleiteten,  ibren  epileptischen 
Urapmng  noch  fetner  bestJltigen  ,  da  solche  Bracheinnngen  in  Verbindung 
mit  Somnambnliimu*  nicht  beobachtet  worden  sind.  Hallucinationen  des 
Gesichts  exiatirten  in  6D7o  i.67)  der  111  Epileptiker,  welche  hier  ansljsirt 
«tirden;  BallucinationeD  des  Gehörs  in  51%  (57)  der  Fälle;  Hallacina- 
tionen  des  Gesichte  und  Gehörs  in  36%  (36';  Ballucinationen  dea  Oeniohs 
in  Ewei  Ffttlen  und  des  Geschmacks  in  einem.  Endlich,  in  37°/o(3ll  derFBlle 
war  Felsigsein,  Anästhesie,  oder  eine  andere  SensibilitatsstBrnng  vorbanden. 
Die  Visionen  der  nacbtiiohen  Epileptiker  sind  nicht  immer  von  schreck- 
haftem Charakter.  Sie  lelgen  oft  denaetben  religiöaen  Charakter,  wie  die 
vielen  am  Tage  vorkommenden  AnfAlIe,  welche  beaonderB  von  Hecker  in 
dun  lanienden  Wahnsinnigen  dea  H.  Jahrhunderts,  welche  Epileptiker 
waren,  beschrieben  wurdan.  In  diesen  Visionen  sahen  sie  den  Himmel  ge- 
öffnet, dsn  Beiland  und  die  Jungfrau  Maria  auf  Thronen  sitiend;  gegen 
alle  äusseren  BinneselndrBcke  waren  sie  unempfindlich'). 

Man  kann  nicbt  leugnen,  dass  die  EnlaÖckungen  nnd  Visionen  Sweden- 
borg's,   wie  MaadtUy  bewiesen  hat';,  epileptischer  Natur   waren,   während 


'}    ,Tr>i<4  de  l'Epilepsie*  1785,  p.  41. 

')   Epidemie«  of  Ihe  Middle  Agea,  8yd.  8oc.  Trans.,  p.  81. 

^}   Journal  of  Mental  8cienco,  1869,  p.  175. 
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die  VisioDeii  und  Trünme  Mahomet'a,  welcher  >Dcb  Epileptiker  war,  tli 
BmEs  einer  Rellgioo  dieoen,  die  van  Hillionen  unserer  Raoe  anerkuint  wird. 

Dia  Analyae  des  ProceBssa,  dnrcb  weleben  die  HalluainatioaSD  dca 
SomoambalBn  nai  des  Epileptikers  in  TbBti^keit  gGsatal  werden  —  dareh 
correlative  änuere  EiodrOcke  — ,  am  eine  Beibe  an lomali scher  Handlangen 
mit  Bcheinbarem  BewneBtsein  ansiufabreD,  erkllrt  dentlich,  warnm  „Fräser, 
anacbtssm  auf  Alles  und  blind  gegen  alles  Andere,  nur  das  sab,  was  mit 
der  Hauptwahnrorstellnng  ansainaienbing". 

Die  beabsicbtigte  AusfOhrang  vieler  Handlangen  dea  Epileptikers  wlb- 
read  seiner  Anfftlle  ist  snr  die  Correlation  zwiscbem  dem  Bubjectireo  Ben' 
Borielleti  Bilde  und  dem  Ansseren  Eindrucke,  wie  auob  anf  die  Datier  der 
Eindrücke  oder  Qedankeo  Im  Seosorium  beim  Anfang  des  Anfalla  EOrflak- 
EDfShren.  Wie  weit  die  Spannkraft  oder  die  Herraohart  des  Willena  aaf- 
recbt  erhalten  werden  kann,  wenn  alte  anderen  cerebralen  Fähigkeiten  noter- 
drückt  sind,  wird  daruh  jenen  BBaewicbt  geceigt,  welcher  nnler  der  Wirkung 
von  Chloroform,  wie  Bouitimt  efaäblt,  Beinen  Willen  noch  biDreichand  be- 
faerrechen  konnte,  ao  daas  er  aaf  Niobta  antwortete,  was  seine  BetiOgereien 
bitte  aufdecken  kftnneo  ']. 

Ich  habe  n.  A.  den  Fall  eines  HKdcbens  erwibnl,  welches  einen  Antkll 
wlbrecd  des  Ankteidens  zum  Tbealer  hatte.  Nach  dem  Anfall,  geiatig  noch 
gestHrt,  war  sie  sehr  erbost  auf  ihre  Mattet,  welche  »ich  ihren)  Qeben 
vrideraetat  hatte.  Sie  bat  dieselbe,  ihr  eio  Glas  Wasser  an's  Bett  la  bringen, 
anf  welcbeot  ile  tag;  nabm  daa  Qlas  nnd  warf  es  sehr  erregt  mit  raoh- 
aHchtigem  GaaicbtBanadrack  ihrer  Hntter  an  die  9tim.  Als  sie  eioige 
Stunden  naobber  von  dem  Anfall  erwaoble,  wussle  sie  niobts  von  dem  Vo- 
rechte,  das  sie  ihrer  Matter,  welche  sie  lirtlicb  liebte,  lugefBgt  hatte. 

Ein  12  Jahre  altes  UKdchen  wurde  seit  cwei  Jahren  erfolglos  an  Epi- 
lepsie bebandell.  Eines  Abends,  als  sie  sich  in  dem  Zimmer  Ihrer  Hntter 
eine  Talso  Tbee  machte,  hatte  sie  einen  kanen  leichten  Anfall.  Niobdem 
er  CO  Ende  war,  nahm  sie,  eine  Taaee  in  der  Band  ballend,  scheinbar  bei 
vollem  Bewasstsein  den  Kessel  mit  denr  kochenden  Wasser  und  goai  du 
Wasser  nicht  in  die  Tasse,  sondern  Ober  ihren  Arm  and  ihr  Bein,  wobei 
sie  sieh  sehr  erbeblieb  verbrannte,  ohne  den  geringtten  Schmers  so  aeigen. 
Von  diesem  Tage  an  verschwanden  dia  AnlUle. 

Dr.  Haghling»  Jackson  ercAhll,  daas  einer  seiner  Patienten  in  der  Zei- 
tung geleien  hätte,  wie  die  KOnigin  ihre  Kinder  eriiebe.  Nscb  seiiem 
nftobsten  Anfalle  sagte  er,  die  Kinder  aalen  alle  unter  den  Shawl  der  KBaigin 
gesteckt  nnd  wOrden  in  den  Himmel  genommen  *). 

Die  Tanbheit  und  Blindheit  dar  Epileptiker  gegen  Alles,  was  nicht  mit 

')  Traitä  thdorique  el  praliqae  de  la  mjtbode  anestbdsique,  p.  330.  Ein 
willensstarker  Henacb  erwacht  auch  unter  gewohnten  VarbftllnisseD  in 
Jeder  daaa  heitimmlen  Stunde.  Ana.  d.  Uebe». 
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dem  «ie  beherraabaDden  OefQhIa  iDMUifnen bangt,  iai  lohon  vorhar  etnftbnt 
worden.  Biaar  meiner  PatieuteD  erkannte  weder  leinen  Brader  nooh  seine 
PmiDde.  In  eloeu)  der  Annile,  dar  ibn  ii>  die  H&nde  dar  PolUei  braebta, 
Ware  er  beinahe  «af  eiuar  Station  tod  einer  Lakamotive,  die  er  nicht  lab, 
flbarfabren  worden.  Or.  Bughlingt  Jaetuon  aprioht  ron  «inem  Epileptiker, 
,der  sich  *elb*t  verlor*,  aber  dooh  wihrend  seiner  Anfllle  weiter  gehen 
konnta.  In  einem  Anfalle  verlor  er  lioh  in  Blaokfriara  und  kam  wieder  bq 
Btoh  bei  dem  Elepbant  a  Castle.  Er  ist  Ton  einem  OninibaB  niedergeworren 
worden  und  einmal  beinahe  in  die  Themse  gegangao  '). 

Das  Dmberwandera  dar  Epilaplikar  wKbrend  ibrer  niobtiicben  Aonile 
ist  eine  ErscheinaDg,  die  auch  in  einem  der  Ton  mir  aBgeTfihrteD  Fälle 
Torkommt;  aoaaerdem  aber  in  Tielen  anderen,  welche  bier  niobt  wieder- 
gegeben  werden  kSnneii  '). 

Dm  die  eeDSDriellen  EraobeinnDgen,  welohe  wir  hier  vor  Aogen  beben, 
in  Jeder  Beiiebnng  rtobtig  id  wBrdigen,  dflrfen  wir  niobt  fiberseben,  daea 
lebhafte  acute  EindrBche,  anstatt  cn  Teracbwinden,  mit  groaaer  Gewalt  alle 
anderen  GefBhle  abstampfend  wiederkehren,  besondere  bei  krankbaflan  Zn> 
stinden  des  Gehirns.  Die  Peroeptionsregionen  dei  Sensorinms  bewahren 
naob  den  enten  AnAtlle  eine  Art  photographisohei  Negativ,  wenn  iah  mich 
so  Bosdrfloken  darf,  veimiitels  welches  Jader  folgende  Eindrack  aufgenommen 
»ird,  ao  dass  dasselbe  Bild  der  oraten  piy ehischen  Erscheinung  reprodncirt 
wird  mit  der  noverRnderlieben  IdentitHt,  welche  dem  epileptischen  Anfeile 
anfgeprftgt  iat.     Dies«    Eigen  tbO  ml  loh  keil    erseheinl   deatlich   in    folgendem 

Ich  sah  in  New  York  eine  jooge  Dame,  deren  Vstet  und  Qatie  in  ihrer 
Gegenwart  von  einer  geselalosen,  «rfitbanden  Bande  von  Freiwilligen  wäh- 
rend das  lotsten  Anfatandes  in  Coba,  erschossen  worden  waren.  In  Folge 
dessen  verlor  sie  ihren  Versland  ond  ihre  Sprache.  Bin  erholte  eich  nie 
wieder  vod  dem  Schrecken.  Ansserdem  blieb  sie  niobtiicben  epileptischen 
Anfallen  nnlerworfeD ,  welchen  ein  Znsland  ginaliober  OetBhllosigkeit  and 
Cstalepsia  folgte,  wlbreod  welobem  sie,  ohi>a  Ihr  Schwaigen  in  breoben, 
SU  Zeiten  antsetit  und  bleich  BQSsab,  und  ihre  Hände  in  einer  Stellnng 
erhob,  die  grosses  Enisetsen  nnd  KumoMr  verrietb.  Diese  Paroijsmen 
wurden  faftoflgar,  wenn  die  epileptisebeo  AnfBIle  bevorstandeo. 

leb  erwähnte  schon,  daas  Epileptiker  weder  von  den  Tages-  noch  von 
den  Nachtaanftllen  irgend  etwas  wlaseo;  lie  eriunem  eich  mehr  oder  we- 
aiger  ihrer  Wahnvontellnngen  and  TrSume.  Ich  branche  meine  Erklärung 
Ober  die  Disacfae  dieaer  Amnesie  nicht  su  wiederholen,  d«as  nNmlioh  der 
Geiat  dnrob  die  IntenailAt  seiner  Tbitigkeit  encbSpft  und  so  die  Cootinniiät 
im   Bewahren   vod    Eindrüeken    nad  ihrer    Associationen,  die   (ti   das   Q«- 

■)    Op.  dt  p.  121. 

*)  Di«  Beriohle  einiger  dieser  FSIIe  findet  nun  in  dem  AmerioMi  Jonnul 
e'  Inaanitj.     April  nnd  Jnlj  1873. 
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dUchtni»  Dolhw«ndig  eind,  anterbrochen  wird.  Es  giebt  jedocb  F&lle,  in 
welchen  der  Grad  des  Bebe rrsob (sei db  daroh  den  der  WsbnTorttalliiag  Bcboo 
vor  dem  Anfalle  ca  Qrunde  liegenden  Qedankeo  und  das  dieselbe  begloi- 
tende  Vorhaben  der  Art  sind,  dasa  sie  die  während  des  Anfalls  onfreiwillig 
TerSbten  Handlangen  nicht  aus  dem  Gedächtnisa  des  Epileptikers  Tamiscbeii. 
In  diesen  Fftllen  ersabeint  die  ungeCrflbte  Erinnerang  nicht  nur  mit  irgend 
einer  spasmodiBcheo  Erscfaeinnng  VGrbntiden,  sondern  anob  mit  den  absurden 
WahnvorstslinngeD,  die  der  ganzen  Attacke  lu  Qronde  liegen  und  dentlich 
ibre  irrsinnige  Natni  dsrtban.  Ein  sehr  charakleri«  lisch  er  Fall  dieser  Art 
ist  in  einem  bSohst  interessnaten  nod  nStilichen,  ror  knraein  Ton  Dr.  E. 
Blanche  beransgegebeneu  Werke  enthalten. 

Ein  31  Jabre  alter  Haoo  litt  «n  Bpil.  vertiginosa,  mit  Kopfaefamera, 
.  Qallacinationen  des  Gesiobis,  nftchtlicher  Incontinentia  urinae  und  beftigen 
plötalichen  Anfällen  von  Manie.  In  solch'  einem  Anfalle  (ödtete  er  den  Vicar 
von  La  Lonpe.  Den  Doctoran  L<uigut,  Blanekt  nnd  Motel  gab  er  folgenden 
genauen  Bericht  Ober  den  Vorfall:  ,Ich  batle  sehr  oft  einen  Anfall',  sagte 
er.  ,Ioh  litt  an  Kopf  seh  mercen.  leb  sab  nicht  deutlich,  mein  Mag«n  nar 
in  Unordnung  und  dann  war  mein  Haie  wie  augeschnflrt;  ich  konnte  niobl 
athmen,  leb  soblief  sehr  selten,  nnd  wSbrend  des  Monats  August  scblief 
ioh  gar  nicht.  leb  sah  tabllose  Pbantomei  ich  fBblte,  als  ob  icb  bange 
Tor  mir  selber  wttre.  lob  sprach  mit  Niemanden  davon.  Einea  Nacbla, 
als  icb  im  Bette  war,  aab  iob  Etwas,  'das  alch  gegen  die  Stklllbfli« 
Icbnte;  es  batte  eine  sehr  sonderbare  Qestalt.  Icb  stand  auf,  um  an  sehen, 
was  es  sei ;  aber  da  war  es  verscbwunden.  Ich  ging  in's  Bett  suräck,  und 
da  war  die  Gestalt  wieder  da.  Drei  Mal  stand  iob  auf,  indem  icb  sagte: 
Mein  Qotl,  wie  sonderbarl  Da  dacbte  ich,  daas  es  etwaa  in  mir  sei,  das 
micb  qnftlte.  Icb  glaubte,  icb  sei  bebext  und  achlief  gar  nicbt.  Am  Morgen 
stand  ich  wie  gewSbnlicb  auf  und  trieb  die  Kflhe  auf  die  Weide.  Heiner 
Herrin  sagte  ich  nicbts  davon.  Ich  besnohte  den  Vioar  von  PonlgODi  und 
eriKhlte  ihm  Alles.  Ich  sagte  ihm,  ich  glaubte,  ich  sei  behext.  loh  dacbte 
es,  ohne  es  «a  glauben,  trotadem  meinte  ich,  es  könnte  etwas  Wahres  daran 
sein,  obgleich  ioh  gegen  Niemanden  Verdacht  hegte.  Der  Vicar  von  Pont- 
gont  beruhigte  mich;  er  rieth  mir  ein  Fnssbad  an  nehmen  nnd  Lindcn- 
blfltbentbee  an  trinken.  Ich  that  das  »od  fühlte  micb  besser  domaeb. 
Eines  Nscbta  hatte  ich  wieder  dasselbe  sonderbare  OeHlbl  and  stand  anf. 
leb  sab  Alles  roth  and  dacbte  es  brenne  irgendwo.  Beim  Hinuntergehen 
fiel   ich   die  Treppe   hinnnter.     Mtine  Herrin    mag   diesmal   etwaa   bemerkt 

Die  Nacht  awisoben  Mittwoch  und  Donnerstag  (82.-23.  Febraar)  könnt« 
iob  nicbt  schlafeti;  ich  wurde  onaarbGrlich  von  TrSameü  geqnilt,  G* 
schien  mir,  als  ob  ich  unfilrmliabe  Geslalten  vor  Augen  hätte,  and  mir 
wurde  bange.  lob  stand  nicht  auf,  ich  weckte  den  Schlfer,  der  neben  mir 
lag  and  frug  ihn ,  wie  viel  Uhr  es  wäre.  Ich  war  milde  und  enobfipK 
vom  Liegen  im  Betle      £■  passirle  häufig,  das*  ioh  nicht  schlafen  konnloi 
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ab«r  die  folgsode  Naoht  schlief  ich  goL  leb  Terspflrle  den  Anbll  ent, 
naohdom   ich  meineii  KafCe  gelrunkeD  hatte. 

loh  miusl«  naob  La  Loapa  geheo,  ich  weba  nicht,  waa  mich  daan 
iHeb.  Ich  stand  gani  ruhig  nm  7  Ubr  aaf  und  ging  binaas.  Dis  Wirtbi- 
Traa,  welch«  gerada  Kaffe  fSi  sich  machte,  trug:  .Wünschen  Bie  etwas?* 
,E>  liegt  mir  nichts  daran*,  sagte  Ich,  .ich  oebnie  etwas,  wenn  Sie  welobea 
Qhrig  haben."  Naobdem  ich  den  nogldckseligen  Kaffe  getrunken  hatte, 
rahlte  ioh  Debeikeit.  In  dem  Augenblicke  kam  ein  Mann  mit  einem  Tmt- 
bahn.  lob  halte  schon  lange  aeitweiae  ein  sonderbarea  Geflthi  in  Kopfe 
gehabt.  Der  Tratbafan  machte  einen  Eindraok  auf  mich;  er  lag  in  einem 
Korbe  mitten  auf  der  Strasse.  Je  mehr  iob  ihn  anoab,  desto  sonderbarer 
arsohicD  er  mir.  loh  kannte  meine  Augen  nicht  Ton  ihm  abwenden,  «amm, 
konnte  ioh  nicht  sagen.    loh  drehte  mich  um,  und  da  sab  ich  ein  Bild  von 

dam    Tmtbabn    am    Bette  des   kleinen    C ;    der  Truthahn    hatte    iwei 

KBpfe  und  taocte.  Ich  fühlte  mich  wie  bebext  und  verwirrt,  ich  weise  niobt 
wie.  lob  suchte  den  Tioar  aaf.  Er  war  niobt  ed  Hanae,  er  war  in  die 
Kirche  gegangen.  Ich  ging  aaoh  hinein.  Ioh  nahm  das  Weihwasser,  wie 
ich  ea  Immer  ihue  und  klopfte  an  das  Qitler  des  Beiehtatnhls.  Der  Vioar 
frag,  was  ich  wtlnsahte.  Ich  antwortete,  das«  ich  Trost  suche,  loh  klopfte 
wieder,  und  er  befahl  mir  fortcugehen.  Dann  ging  er  aus  der  Kiroha,  in* 
dem  er  sagte,  er  wQide  den  Oendarmen  rufen,  lob  hatte  mein  Hetaer  in 
der  Taseho  und  erstach  ihn  damit.     Dsranf  wnrde  iob  airetirt  >). 

Ich  habe  diese  Geschichte  so  detaillirt  milgetbeill,  weil,  wie  auch 
die  ertahrene  Jury  anerkannte)  diese  ansfBhrliche  Beschreibang  aller 
dem  Uorde  rorangehender  QefBhle  achoD  allein,  anch  ohne  Hervorhebung 
aud  ErklHruDg  der  Haoplkaun seichen  dieser  Krankheit,  aowofal  die  Un- 
verantwortlich keit  des  Mörders  dartbut,  wie  auf  die  Notb wendigkeit,  einen 
BO  geflhrlichen  Irren  in  einer  Anstalt  unteianbringen.  Diese  weise,  auf 
den  Rath  Ton  Sachkundigen  befolgte  Voniohtmaassregel  conlrsstirt  auf- 
fallend mit  der  Freiheit,  welche  Fräser  gewahrt  wurde,  obgleich  deaaen 
Fall  in  allen  seinen  wesentlichen  Zflgen  demjenigeu  des  HOrders  da«  Ticare 
Ton  La  Lonpe  gleicht.  Die  psyehischen  Ztutfinde,  welche  die  nichdlohen 
AnlKIle  rerlängern  kOnnen,  entsprechen  der  Form  des  epileptisobeD  Irrselos, 
welche  icb  iotermittirend  genannt  habe,  und  auf  welche  die  sogenannten 
lanirtea  AnfUle  aaraekanfflbren  aind.  Die  Aebnliohkeit  «wischen  diesen 
psjchlscben  Manifestationen  nnd  dem  Semnambnliamns  macht  ea  in  vielen 
Füllen  beinahe  nnmliglioh ,  einen  Unterschied  feslanstellen.  lob  habe  ge> 
stigt,  dasi  diese  Art  von  epileptisohem  Irrsein  nicht  nothwendiger  Weiss 
tns  Bomatisohan  AnfllUen  tdu  haut  mal  oder  petil  mal  herrorgehe,  wie 
Falr*t  nnd  Andere  annahmen;  auch  ist  das  Aoflreten  desselben  nicht  immer 
mit  nichtliohen  AnfUlen  verbanden.  Solche  Oeisleseerrailung  und  die  ab- 
matisohen    AnfUle   sind   in    der  Tbst,    wie  BUlod  rermnthet,    Torsobiedene 

')    Des  bomioides  sommis  par  les  Alidnä  1878,  pp.  77.  79. 
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UaDlfeilatianGD  einsr  «Iniigeo  Neurexe,  welohe  mit  eioBoder  abwMliMb, 
oder  getrennt  Ton  einander  vorkomiiieD  kBonen. 

Meine  beeobrHnkt«  Zeit  nod  der  Zweok,  den  iah  *or  Augen  faibe,  T«r- 
bleten  mir,  dieie  geistigen  PiroxjBDieD  cu  batebreiben.  Ihr«  Nttnr  und 
Bedentaag  babe  ich  in  meinen  rertcbiedenen  Schriften  Aber  epileptiecbra 
IrTMin  beiprochsD,  wu  ich  die  Ton  mir  BclbBt  beobaobteten  Fftlle  geDU 
mit  den  gieicbartigen  FHIIen  fraDcOaiacher  und  engliaoher  Irrenftrate  Ter 
glichen  habe.  Darob  solobe  Beobacblnngen  geleitel,  habe  iob  behauptet, 
daaa  BewnaBlIaaigkeit  die  hanplaächliobtte  Encbeinnng  iat,  ohne  weloba 
jader  canTnlaire  Parozysmna  not  ein  epileptiformer  Anfall,  oder  eine  bjper- 
kinatiaehe  Erscfaainnng  ron  Terachiedaner  noiologiaober  Wichtigkeit  ist,  je 
nach  der  aie  begleitendan  Gehirnaffectian.  Man  erkennt  diese  Krampf«  anoh 
an  dem  Verlaufe  und  dam  achllea suchen  Anagange,  da  geistige  nnd  in- 
atlnctire  Siörnngen,  welche  die  epileptiache  Neorose  kenntaieboen ,  biet 
nicht  Torkommcn.  lob  habe  aaob  TersDcbt,  dan  Antbeil  barTonobeben,  dan 
die  nnbewnsste  Gebirnlbltigkeit  hei  allen  pafabischen  ErMhainaogen  dar 
Bpilepale  hat,  von  dem  einfsehen  aonderbki««  Oefahl  der  momentanen  An- 
fKlIe  Ton  petit  mal  an  bia  in  dem  lang  anbaltenden  Aatomatiamna  in  d«o 
AnfAllan  des  epiteptisoben  Irraeins,  mit  welobem  die  Bewnesllosigkeit  dd- 
trennbar  verbanden  ist. 

Wir  haben  nna  dnreh  dsa  Torberrschen  der  geistigen  BrschaiDnitg«D  nnd 
durch  angenaue  ßeobachtang  der  paychiscben  Symptome  der  Epilepsie  gewOhnt 
>a  folgern,  dwa  Jane  ohne  merkbare  ConTulsionen  auf  jeder  Stafe  Ihrer  Ent- 
«iokelong  •Dflrälen.  Dr.  Bughlitigi  Jackton  hält  es  für  wahraobeinliob, 
„dssB  ein  lorfl hergäbe nder  epileptischer  Psraxyamas  vor  jedem  Pklla  tod 
geistigem  ADtomaliamaa  aicb  einstellt;  aber  er  weiss  aebr  gnt  und  giabt 
SD,  dasB  saweilen  keine  Zeichen  eines  *orangeganganen  Anfalla  «ntdeek- 
bar  sind."  Dieses  Wort  bat  Joeltan  selbst  gahrincbl,  nnd  nähme  Ich  an, 
dsaa  es  ansdrflcht,  dass  in  Wirklichkeit  das  Gegentheil  der  Fall  ist  Mir 
lit  kein  eiDciger  Fall  tod  epilepliachem  Irrsein  vorgekommen,  mochte  es 
nnn  allein,  oder  von  nlobtlichen  oder  Tageaanfillen  begleitet  aDltieteOfbel 
welchem  ich  nicht  dendicbe  oonTDlsiv lache  Contraclionen  der  Papillen  aad 
Zacken  der  Aogenlider  aod  dea  Mnndea,  nicht  a«llen  auch  ein  Beben  nnd 
geringe*  Ziltem  der  Arme  wahrgenommen  hKite.  Alle  diese  sarten  uMo- 
riaohen  AaabrBehe,  welche  alcb  aaf  die  Iris  nnd  die  von  den  Merren  dar 
Uedolls  oblongala  inDcrrirlen  Tbeile  beachrBnken,  pflegen  hänGger  bei  dea 
cstaleptiachan  Formen  dea  epileptiechen  Irrsains  TorcnkommeD.  Sie  treten 
gewöhnlich  naeb  AofSllen  tod  grosser  Befligkeit  fflr  eine  Hinate  oder 
IHDger,  in  ZwiacbenrSamen  aaf,  nnd  ich  waiaa  nichl,  ob  diese  «ealo-pa- 
pillaieo  ConvulaiaDen  nicht  saeh  sogar  an  den  aigantlioheD  Anfangaanohai- 
Dungen  des  epileptischen  Irrseins  gebSren,  wenn  dieses  ohne  direole  oder 
indlrecte  Verbindang  mit  oonTnlsiven  Annilen  snftritl.  Hnhea  diaae  mo- 
torischen Erscheinungen  die  Badeatang,  die  ich  ihnen  beilege,  eo  ergebe* 
eich  als  folgerechte  Hadptfhetoren  der  epileptisofaen  Nenro*«  Bewnsatlotigkeiti 
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Convalaionsn  nnd  geitOrie  flslttsithltlgkelt.   Dies  Bind  FolganiDgan,  welche 
lob  ana  der  hliniKben  Baobaobtong  genfigeDd  cKhlreieher  Fälle  gemaobt  baba. 

In  etoer  Bfliiehung  weicht  das  Ergeboisa  meiner  BeobacbtQQgeD  Ton 
den  Ansicbten  des  Dt.  Eaghlingt  Jackian  ab.  Dämlich  in  Beaiehniig  anf  dis 
nitt  «pIlepliBobeni  Irraein  TeibuDdene  BewaistloBigkeit ,  odar  den  geUtigeo 
AutomatlsiDDi,  wie  et  ea  Deniit.  Ei  sagt,  „der  geiatige  Aulomaüraiiis  te- 
anltirt  aua  QberwiegeDdei  AetioD  niederer  Nerveocantra ,  dnrob  ivelobe  die 
bScbaten  oder  conlroIirendeD  Centn  antbStig  gemacbt  werden.  Der  Aato- 
raBtisiDBs  int  in  diaeen  FRIIen  meiner  Aniieht  nach  nie  epileptiaoh,  aondem 
immer  poat-epileptiacb"  ').  Die  Becbirertlgang  dar  Anaiaht  des  Dr.  BvghUngt 
Jactton  eiTordert  lanäobat  den  Beweis,  dass  dar  gaiatige  Antomatiamna  oder 
die  paycbiaoben  Emoheinangan  die  Folgen  der  conTolaivEn  AnSUe  lind. 
Es  erachoint  aber  gerade  das  Oegenthetl  erwieaen,  nSmIicb,  dasa  diaae  p»j-  ■ 
chisobeo  ErscbGlnnngen  per  ee  Uauifealatianen  der  Nenroae  lind,  nnd  daaa 
diese  in  Terbindang  mit  den  conTaUlTsn  Ansbrflcben  oder  pb;aboben  Pa- 
roxysmen  anFtrelen  kCnnen  oder  nicht.  Und  wo  bliebe  der  poat-epilaptlaehe 
Aatomatlamas  in  der  grossen  Ansshl  von  Pillen,  in  welcben  ein  Anfall  tou 
epfleptisohom  Irraein  mit  unbewnaatem  Handeln  des  Patienten  als  Vorspiel 
eines  terminaleD  conrnlsiren  Anfalls  einen  oder  mehrere  Tage  danertf  Wie 
kBnnen  wir  die  Unbebolfenheit  nnd  daa  antomatische  bewnsstloee  Handeln, 
welche  den  geieligen  ZnaUnd  des  Patienten  kennaetobnen  nnd  Symptome 
von  petit  mal  oder  von  unvollstHndigen  Anmien  siod ,  posl  opileptiacbc 
Symptome  nennea?  Ich  nehme  von  den  verschiedenen  von  Dr.  Jachton 
analj'sirten  PSIIen  awei  beliebige  h«ra<is,  am  in  aeigon,  daas  aie  dieaa  An- 
sichten nicht  aufrecht  halten.  Folgendes  iat  die  BesohreibnDg  eines  Anfalles, 
wie  sie  ein  Patient  im  Hospital  wiederholt  batte: 

leb  fGhlte  Bymptame  von  einem  Anfalle  and  aelate  mich,  wie  lob  glaube, 
anf  einen  Stnbl  gegen  die  Wand.  Hier  veriiea*  mich  das  Bewnestsein.  Als 
ich  wieder  cor  Besinunng  kam,  waren  meine  Mutter  and  mein  Bruder  da. 
(man  hatte  sie  holen  lassen,  denn  sie  wohnten  gegenüber).  Ueine  Schwä- 
gerin eraHhIte  mir  nachher,  dass  sie,  als  sie  in  die  Kflcha  gekommen  sei, 
mich  am  Tische  siebend  gefunden  bitte,  damit  bescbkftlgt,  Kakao  in  einen 
•cbmotiigen  Topf  an  rflbren ,  der  halb  mit  Brod  nnd  Hllcb  fflr  die  Eatae 
gefüllt  geweaen  sei.  Dienes  Oemlech  hatte  Ich  mit  eineiu  SenflOffel,  den 
ich  aus  dem  Schranke  geholt  haben  muse,  omgerObrt.    Ein  tmderes  Beiapiep 

Tor  einigen  Tagen  ging  er  (der  Patient]  in  das  Wohnaimmer,' da  er 
die  AnnShsrnng  eines  AnfMIs  fOhlte.  Seine  Mutler  folgte  ihm  nnd  fand, 
dass  et  ein  Hesser  aas  seiner  Tasche  genommen,  von  welchem  er  nicht  daa 
Heft,  sondern  die  Klinge  in  der  Hand  hielt.  Sie  nahm  ee^weg,  machte  es 
la  nnd  legte  es  hinter  den  BQchencbrank.  Er  ging  an  den  Schrank,  nahm 
daa  Heaaer  und  fuchtelte  damit  in  der  LnR  herum,  lieaa  ea  aber  *n.  Seine 
Hntter  holte  sieb  Hfllfe,  nnd  man  nahm  ihm  daa  Ueiier  ab. 

')  Op.  eit,  p.  111. 
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Ee  ist  klar,  doBs  die  aatoniktiBofaeD  HaDdlnogen  in  äitteo  b«iden  Bei- 
spielen gloicbEeiti^  mit  dem  Anfall  waien  aod  deuec  Hanptt}>mptoiiie  bil- 
daten.  Id  beiden  FSIIan'ging  kein  Anfall  Torber,  welcher  den  Antomatisma» 
poat-epileptisch  machen  konnte.  Wenn  irii  die  ganie  Reihe  der  dnreb 
Bpilepliache  Paroifsmen  berTorgernfenen  cetebraJen  Braoheinnogen  anfmerk- 
eam  betiacbten,  ao  finde  ich  b1i  poit-epileptiachc  GrachainaDgen  nur  Para- 
Ijae  nnd  Schlaf;  denn  dieae  beiden  Bncheinungen  antatehen  dnrcfa  die  Er- 
sobQpfbng  nnd  deo  Verbrauch  der  BberreiKlaa  Nerreneentra.  Anaserdsm 
habe  ich,  wie  schon  erwfihnt,  hemerkl,  daaa  AnfUle,  welchen  Schlaf  folgt, 
eehr  leltea,  wenn  je  von  Oeiateaatömngen  begleitet  tind;  m  aiod  diea  be- 
endete Parcijamen.  AodereBita  endigt  daa  wirkliche  hant  mal  —  nicht  die 
epileptiformcD  Canvnlaionen  —  wenn  mit  Paralyae  rerbimden  ,  gewöhnlich 
mit  Schlaf,  von  welchem  der  Patient  mit  der  Entdeckung  seiner  post-epi- 
leptischen  Paralyse  erwacht. 

Um  diese  Skicie  Aber  die  maanigfacban,  mit  näehtlicben  AnflUlen  ver- 
bundenen Zustlnde  cd  Tollenden,  mass  ich  mit  einigen  Worten  die  ihnen 
voran  geh  enden  Symptome  andenten.  Der  besoblennigte  nnd  diorote  Fall 
wurde  schon  erwKhnl.  Die  weiteren  psychischen  ')  Kennaeicben,  welche  die 
Aonile  bei  meinen  Patienten  ankflndigten,  waren:  HflnBge  Znckangen  der 
Qlieder,  ein  GefQhl  allgemeiner  Oereictheit  oder  Depression ,  Eopfacfamcn, 
Transpiration  des  Kcpfbs  nnd  der  Arme,  hartuBckigea  Scblncbun  bei  einer 
Frau;  bei  einer  anderen  kündigte  ein  lefar  widriger,  eigenthflmliober  Oemcb 
der  Transpiration  die  Nahe  der  Anfalle  an.  Die  aenMriellen  Eracheinungea 
sind  die  hänfigtleD,  besonders  aber  vor  Anfallen,  die  von  GeiiteaatSroogen 
hegleilel  sind.  NftcblrKglioh  füge  ich  dem,  was  ich  Bber  daa  verhlltniu- 
mftBsig  bluäge  Auftreten  von  Hallnoioalionen  schon  sagte,  noch  hinan,  dass 
Viaionen  von  einer  feurigen  rotben  oder  blutigen  Farbe  beinahe  immer  bei 
den  Patienten  vorkommen. 

WWlswortb  hOrto  vor  seinen  nilohtlicben  Anflllen  wiederholt  plBtilieb 
„ein  GcrKDseh,  wie  das  eines  platt  lur  Erde  fallenden  dicken  Bnobea".  Ein 
anderer  Epileptiker  im  Hospital  bOrte  das  Pfeifen  nnd  Lauten  einer  Loko- 
motive Eine  Frau  wiederholte  Bfler  am  Abend  „Lippa,  Lippa".  Eine  an- 
dere versuchte  fortwährend  aich  id  veralecken,  ohne  au  aprechen;  sie  war 
dabei  aebr  blass  nnd  ihr  Qesicht  trag  einen  Bngatüohen  ADadrnck.  Ein 
Junge  endlich  war,  bevor  er  einschlief,  sehr  redaelig  und  angealflm. 

Da*  den  nXchtllcben   Anftllen   vorangehende  Irrtein   nnleracbeidel  aich 

>)  Im  Texte  atebt  „payobioal".  Ea  aoheint  daraus  betvorsugeben,  da** 
der  Verfaaaer  dem  Begriffe  Psych«  eine  mir  aebr  auaagende  Aosdahnnog 
giebt,  da  auch  ich,  entsprechend  der  ethymologitcben  Bedentnng  dea  Worte* 
Seele,  aiu  als  die  LokalisirnDg  des  fSr  nnaei  Begreifen  Unanl^nglicheo  und 
Unendlichen  beieiohnsn  möchte;  ate  iet  nichts  Gewordenes,  aoodern  da« 
allem  Sein  au  Gründe  liegende  wirkende  Prioaip,  die  alleinige  „Urkraft"- 
Anm.  d.  Ueberaetiera. 
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TOD  dem,  w«lobe8  ibo«ti  Tolgt,  in  keiner  Weite.  Abgeseheii  tou  den  psy- 
cblsaben  StÜmo^D  nod  HallnciDBlionen,  ivelehe  icb  angeführt  habe,  leigtBo 
einige  Patienten  Ter  ihien  nftobtlichen  AnßUen  eine*  angewBbalicbe  geistige 
Tbatigkeit  and  intelleotnelle  Klarheil. 

Bin  junger  Mann,  2S  Jahre  alt,  mit  erbliober  Prädiapoaition  tarn  Irr- 
sinn von  Seiten  der  Familie  seines  Vaters  nnd  seiner  Malter,  wurde  in  seiner 
Kindbait  epileptisch  nnd  ist  jetzt  blödsinnig.  Am  Tage  vor  «einen  AnfRlleu, 
die  ipimer  Naofat«  eintreten,  aeigt  er  neben  merklicher  Qeiitesklarheit  ein 
gutes  Gedftchtniss  für  veTgangene  Thateachen,  die  er  mit  Lebhaftigkeit  nnd 
Will  bescbreibl.  Naob  dem  Anfalle  findet  man  ibo  in  seinem  gewGhnlioben 
blBdeinnigeD  Znstand«.  Hartolohig  atrebte  er  dauaoh,  atu  dem  Hanse  fort- 
iDlaDfen  und  ist  au  plOtaliober  Heftigkeit  sehr  geneigt.  Kopf  und  Qaumen 
■eigen  Asymmetrie.     Ausserdem  ist  er  Monorobid. 

In  einigen  Schlnssbemerknngen  fiher  die  der  nächtlichen  Epilepsie  sn- 
kommende  Beaponsibilitttt,  kann  ich  nnr  wiederholen,  wm  ioh  tot  langer 
Zeit  schon   Aber  dieaen  Qegenstaod  gesagt  habe. 

Indem  ieh  den  Ornndsati  feststelle,  dass  die  Terantwortlichkeit  niobt 
von  der  Kenntni«H  von  Beoht  nnd  Unrecht  abhftngt,  sondern  *Dn  dem  Ter- 
DiCgen  das  Beohle  cu  tbun,  sehe  icb  Epileptiker  fär  Terbreeberische  Hand- 
lungen, die  sie  während  des  Parozjsmns  begehen,  ala  nicht  rerantw  örtlich - 
an.  Anf  der  Erkanntniss  unserer  QefDhle  und  Handlungen  beruht  das  Be- 
wQSstaein,  ohne  welobes  jede  Venatwortlii:hkeit  anfbUrt.  Daas  Epileptiker, 
sogar  bei  dem  geringsten  Auftraten  ihrer  AnfUle,  obgleich  sie  scheinbar 
mit  BawusataeiD  handeln,  dennoch  keine  Erkanntniaa  ibret  Beziehungen  anr 
Ansseawelt  nnd  ihrer  GefQhle  haben,  ist  eioe  nnverkenobare  Wahrheit. 

Die  Torgefflbrlen  Tbaleacben  verlangen  eine  vollatändigcre  Auseinander- 
selanng ,  wie  ich  ihnen  in  dieser  Skisee  Ober  die  charakteristischen  ZOge 
der  ntubtlicfaen  Epilepsie  haha  an  Theil  werden  laasen  IC&DiieD.  Icb  gUubo 
jedoch ,  dass  die  angostellCeD  Betrachtangeo  su  folgenden  allgemeinen 
Schlflssen  berechtigen: 

Nichlliche  epileptische  AnlSIle  kommen  hiDllger  bei  Frauen ,  sie  bei 
Uinnem  Tor.  Sie  erscheinen  beinahe  immer  mit  am  Tage  vorkommenden 
Schwindel,  petit  mal  oder  haut  mal,  wenn  nicht  mit  epileplisobetn  Irrsein. 
Die  Aetiologie  der  nichtlichen  Bpilepaie  ist  wesentlich  enoephalisoh, 
nnd  sie  kann  bauptslcbliob  erbliober  Pridispositlon ,  Kopfwunden,  Trnnk- 
tnobt,  Byphilis  nnd  heftigen  OemQthaersefaätterDngen  augeach rieben  werden. 
Die  nRohtliche  Incontinentia  urinae,  das  Verwnnden  der  Zunge  und  der 
Petechien  artige  Anaaohlsg  im  Geeicht  und  am  Halse  sind  keine  constanten 
Erscheinungen ;  sind  sie  aber  Torbaaden ,  so  haben  sie  eine  unverkennbar 
pathognomonifche  Bedeutung. 

Der  plfitilicbe  Aosbruob  heftiger  momentaner  Terwirrang  mitten  in  der 
«achl  wkhreud  des  tjchlafes  oder  von  Irrsein  heim  Erwachen  am  Morgen 
sind  Beweise  nlohllicher  Epilepsie.  Werden  ausserdem  noch  nichlliche  In- 
eontinentta   urinae,    erbliehe   PrBdisposition ,    verbunden    mit   merkwOfdIget 
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Bigeuthllnilicbheil  des  Charakter*  nnd  grosser  Hetgang  ca  Aerger  and  ra- 
MDder  Heftigkeit  ooDitttirt,  u  erbeben  diene  BrKbeinnngaD  das  Vorbaaden- 
■ein  TOD  Epilepiie  ttber  alleo  Zweifel. 

Die  meiBlen  Nachtwandler  nnd  SomnembnleD  liDd  Persaneo  tod  dbt- 
TSaem  TemperameDl  mit  aoageiproohenen  Symptomen  *od  irgend,  einer  Neo- 
rose.     8ie  fallen   sobtieealiob  an verken  abarer  Epilepsie  oder  liraein   anheim. 

Die  AnfKlle  von  Sonmambnlismas  sind  selten,  wenn  je  von  so  knner 
Dauer,  wie  die  oftcblliohea  epilaptiicben  Anfälle;  aoob  kommen  bei  iboen 
nicbt  die  (flr  letstere  charsktorisliarhen  Bchlieaalicheo  AnibrOobe  tod  Bafiig- 
keit  Tor,  wKfarend  welober  der  Patient  sieb  bewegt  aod  spricbl.  Bbeu*«  fehlt 
ihnen  die  Uniformitftl  nnd  das  bestftndige  Einerlei  der  letiteren. 

Schreoken  erregen  de ,  furchtbare  Hallaeinationen  des  Oesicbia  und  Qe- 
bSrs  erteugen  and  begleiten  gewöhnlich  die  wilde  Erregtheit  der  oicbtlicben 
Anfälle. 

Der  nÜabtliche  Epileptiker  seigt  im  AUgemeiDeo  Tollstindige  Amnesie 
seiner  während  des  Anfalls  begangeneo  Handinngan;  aber  er  bewftbrt  eine 
mehr  oder  weniger  lebhafte  Brinnerang  an  seine  Wahnrorste] langen,  als  an 
ein  schreckliches  Alpdrfioken. 

Der  nHcbtlicbe  Epileptiker,  welcher  wie  der  Somnambole  bewosaüos, 
automstisch,  handelt,  kann  fflr  ein  während  des  Anfalls  begangene*  Ver- 
brechen nicht  verantwortlich  gemacht  werden.  Er  moss  jadoeb  in  'koloben 
FHllen  für  einen  der  genbrlieheten  Irren  angesehen  werden.  N&chtliche, 
TOD  Paralyse  begleitete  Anf&lle  sind  frei  von  gleiohaeitigem  Irrsein. 

Endlich,  fleigslgea  nnd  gründliches  Stndiam  der  Erscbsinungen  der 
nächtlichen  Epilepiie  bealKtigt  die  Wahrheit  von  rrmattaa'a  Aneapraoh: 
„Jeder  nächtliche  Anfall  IBsst  aaf  Epilepsie  ■ohliMsen." 

Dr.  A.  Meytr. 


Au»  Btrlm.  —  Vor  der  Eröffnung  der  stadiischen  Irrenanstalt  so 
Dalldorf,  nanmebr  aum  1.  Januar  1880  festgestellt,  war  es  nothwendig, 
mit  fiaoksiebl  auf  die  rtainUcbe  Bntfernnng  eine  Darcbgangs-  und  Beobaoh- 
tnngssiaiion  fOr  alle  diejenigen  Geisteskranken  and'Bpileptisahen  «a  er- 
richten, welche  gegenwürtig  der  mit  der  Direelion  der  atldtiscbeo  Irren- 
Verpflegung«- Anal  alt  verbundenen  Arbeit sbausTerwaltung  meist  darch  die 
Orgsnfl  der  Poliiei  mit  ftrillicben  Attesten  Qberwjesen  werden.  Unter  diesen 
Ein  gelieferten,  deren  Zahl  sich  vom  1.  Spihr.  1878  bis  lam  leisten  Febrasr 
d.  J.  suf  111  MHnner  Und  42  Fraaen,  im  Qinaen  153  Personan  belaafaa 
hat,  befindet  sich  ein  groaserTheil  blosser  Passanl«n,  welobe  schon  in  den 
ntobaten  Tagen  ohne  Oeflfardang  der  öffantlicbsn  Sicberbeit  wieder  ent- 
lassen werden  können.  Bei  derartigen  Personen  mo**  aber  abenso  wie  bei 
aoaten  oder  fieharletdenden  Kranken  eine  IBngere  oder  kflrsem  Beobaohtang 
Toraasgehen,  nm  tvsttastelleo,  ob  sie  als  beilbare  Irre  einer  Heilanstalt  tu 
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aberweisen,  odet  ob  lie  ab  iwuHellos  unbeilbat  oboe  Weiteres  !n  die  letit- 
gedaabte  AniUlt  »iifcaDehmen  siod.  Ea  fragte  sich  daher,  wie  am  iwedc- 
maMigaten  (Br  aolcbe  Kranke  gesorgt  nod  ingleieb  daa  Inlereaae  der  etadU- 
•cben  Verwaltung  gewahrt  werde.  Ee  watde  Tom  Magistrat  fQr  •Dgemeasen 
erachtet,  mit  der  DirsoCion  der  Königliehen  Cbkril^  ia  Verbindung  la  treten, 
die  ohnehin  fOr  die  hier  orlMoge hörigen  uod  heilbaren  armen  Oeiateak ranken 
anf  eigene  Eoslea  co  sorgen  hat.  Die  Armen- Direolion,  Abtheilung  fSr  die 
Irren -Verpflegangaanstalt,  apraoh  sich  gleichrnlla  hiarfOr  ana,  nnd  cler  Ma- 
gistrat bat  mit  der  Obsrilä-DireetioD  ein  UebereinkomnieD  rersinbarl,  wo- 
naob  «Ueselbe  sieb  bereit  erklärt,  rom  1.  Ootober  d.  J.  ah  unter  Verbebalt 
einer  beiden  Theiien  tustebeoden  seobsmonatlichen  EOndigangsfrist,  die 
Itrenabtheilang  der  Charitä  aia  Depot  für  alle  di^enigen  OeialeskraDken, 
Deliranten  and  Epileptiacbe  cu  etabliren,  weiche  gegenwärtig  dnToli  die  Or- 
gane der  Folicei  der  mit  dem  Arbeiisbaage  vnrbnndenen  atädtisohen  Irren- 
VerpfleguDgs  an  statt  Qberwieaen  weiden.  BeaügUcb  dar  heilbaren  nnd  in 
nnserer  Slsdt  dorn iciliren den  armen  Oeiatesk ranken  bleibt  lelbstTeraiandlicb 
das  PriTiIegiam  vom  6.  Juni  1S35  io  bisheriger  Weise  in  Anwendung; 
damit  aber  die  CeberfSbrung  der  daiu  geeigneten  Kranken  ans  dem  Depot 
der  Charit^  in  die  Dalldorfer  Anatalt  tbanliehst  schleunig  nnd  ohne  weit- 
Iftnfige  FSrmlicbkeiten  bewirkt  werden  könne,  sind  mehrere  besondere  Fest- 
seiEiingea  Tereinbart  worden.  Der  Uagistrat  hat  hei  der  Tersammlong  be- 
antragt, der  Etablirung  eines  Depots  (ät  die  Dalldorfer  iTrenanatall  in  der 
Cbaritd  nnter  den  cwiscben  der  Chnritd-Direction  und  dem  Magistrat  ver- 
einbaricn  Bedingungen  luEnstimmen.  (Voss.  Ztg.  No.  245  von  1879.) 

Die  Versammlung  stimmte  dieaer  fBr  die  pBjchiatriscbe  Klinik  in  Berlin 
so  äusserst  wichtigen  Maassregel  an. 


DU  Idioten  Berlin'».  —  Die  von  der  Armen -DIrectton  niedergeaetste 
Siib-Comtniasion  bat  sii^  am  Mittwoch  unter  dem  Vorsita  des  Btadtrathes 
Gilow  versammelt,  um  Sber  die  Erriebtong  einer  Anstalt  für  idiotiaebe 
Kinder  au  beratben.  Naob  kurier  ErOrlerung  flherceugte  aich  die  Snb- 
Commiaaion,  data  die  Unterbringung  .der  vorhandenen  idiotischen  Kinder, 
deren  ZabI  jetat  52  betragt  nnd  nooh  stets  aleigt,  in  der  bisherigen  Weiae 
nicht  mSglisb  und  statthaft  aei.  Ea  aoll  deshalb  Torgescblagen  werden, 
eine  Anstalt  fflr  100  idioliaiihs  Kinder  au  Dalldorf  in  der  NAbe  der  Irren- 
anstalt an  erbauen.  Dieselbe  soll  dadurch  in  Zusammenhang  mit  der  Irren- 
anatalt  aleben,  daaa  ihre  Insassen  aa*  der  Kficbe  der  Irrenanatalt  beköstigt 
nnd  von  den  Aereten  der  Anstalt  Arttliob  bebandelt  werden.  Die  Armen- 
DireetioD  wird  roraassichtliob  in  der  nächaten  Sitaung  Sber  die  VorsoblDge 
ihrer  SnbCammison  Beaohloss  faesen.  (Nat.  Ztg.  1879.  8.  476.) 
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Utbtr  irre  Straf litigt  in  IrrtnanttaUen  —  Darch  Brlui  vom  27.  Hai 
IMQ  ist  beattmmt,  dass  nur  die  während  dei  Strifieit  in  einer  nicht  cnr 
Strafflislalt  gehörigen  IrrananaCalt  zugehraohte  Zeit,  nicht  der  Anfent- 
halt  in  einer  auaaerbalb  heflndlichen  Kra  □  benanatalt  der  Strafaeit  an- 
gerechnet wird.  Dia  Strar-FroieHe-OrdDang  Toa  1877  enthalt  eine  gflnati- 
gere  Beatinunnng  auch  fOr  die  letalgedachlen  Fülle,  nnd  der  Miniaier  dea 
Innern  hat  demcofolge  die  Gefängniaa-VDratHode  angewieaen,  in  allen  Flllen, 
wo  die  Dauer  der  noch  nicht  verhOaslen  Strafaeit  Ton  der  Einrechnnog 
eines  Tor  dem  1.  Oclober  atattgehabten  Anfentbalta  in  einer  Kranken anatalt 
noch  abhfingt,  die  Ehitacheidung  der  betr.  Gerichte  Aber  den  Entlaaannga- 
lermin  eintnholan.  (Vota.  Ztg.  No.  369  von  1879.) 


P  er  sonal-Nachrichten. 

Dr.   Ldchner,   2.  Arat  der  Kreis- Irrenanstalt   Klingenmflnaler,   iat   «um   Di- 

rcctor  derselben  Anslall, 
Dr.  FoTtl,   2.  Arit  dar  Kreia- Irrenanstalt  in   München,   aam    Direotor  der 

IrrenanHlall  Burghölili  und  Prof.  der  Psychiatrie  an  Zürich, 
Dr.   Oua   WtlUr  zum  Direclor  der  Cant,  Irrenanstalt  8t.  Pirminsbarg, 
Dr.  Don  3fiusen6acA,  Keg.-Hed.-Katb  und  dirig.  Arat  der  Irrenabtheilnng  tu 

Siegmaringen  znm  Reg.-Med.-Kath  lu  CBslin, 
Dr.  R.  Schroeter   Eum  Obeiarat   der  neuen  atädtiechen  Irrenanatall  in  Dali- 

dorf  bei  Berlin, 
Dr.  Fr.  Roth,   BeEirltBarat ,  lum  Obertrat  der  Looal- Irrenanstalt  St.  Gelten 

hei  Bamberg  ernannt  worden, 
Dr.   Weyerl,  Director  der  Fror.- Irren  anatalt  au  Owinak,  hat  den  Cbarakler 

als  Saniiatsralh  erbalten. 
Dr.  Ebtrhard  Peleri,  Director  der  Privalheilanatalt   in  Kesaenicb   bei  Bonn, 

iat  am  28.  Jnli  geatorhen. 
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Beitrag  zur  Lehre  von  der  primären  VerHicIitheit. 


Director  Dr.  J.  L.  A.  Koch, 

JD  Zwiefalten. 


Eb  handelt  sich  heutzutage  nicht  mehr  darnm,  der  Ver- 
rOcktheit  als  einer  nicht  aus  anderen  primären  Psychosen  her- 
vorgehenden, sondern  gleich  ihnen  primären,  in  allweg  wobl 
charakterisirten  Krankheitsform  das  Wort  zu  reden.  Beweise 
anzutreten  fllr  die  Existenz  von  Dingen,  welche  Niemand  mehr 
bezweifelt,  seit  Snell,  Wetiphal  u.  Andere  eine  ältere  Lehre 
aufs  Neue  gefunden  und  in  hed6Qtsamer  Weise  erweitert  und 
pilleisirt  haben.  Wohl  aber  ist  im  einzelnen  noch  Manches 
festBostellen ,  und  sind  speciell  die  Variet&ten  der  primären 
VerrUoktheit  näher  zu  erforschen  und  ahzngrenzen.  Auf  solehe 
Speculfoimen  einzugehen,  ist  Uhrigens  heute  nicht  meine  Ab- 
sicht, wo  ich  vielmehr  einige  Funkte  besprechen  m&cbte,  die 
fUr'B  Allgemeine  oder  doch  für  grössere  Theile  des  Gebiets 
primärer  Verrücktheit  Geltung  haben,  welchen  man  aber  bisher 
keine  oder  m  wenig  Beachtung  geschenkt  bat 

Hao  höbt  besonders  hervor,  dass  nicht  aus  einem  melan- 
obolisehen  oder  maniakalischen  Vorstadium  heraus  und  nicht 
auf  Gnmd  von  Stimmungen  und  Gefühlen  die  Erscheinungen 
primärer  Verrücktheit  sich  entwickeln.  Letzteres  kann  oft 
anders  zu  sein  scheinen,  wenn  hereinbrechende  oder  sich  an- 
habnmde  krankhafte  Vorstellungen  secundär  GetUble  nnd  SÜm- 
mnngen  auslosen ,  die  etwa  vor  jenen  oder  stärker  als  sie  in 
die  Augen  fallen,  oder  wenn  mit  einer  relativen  Selbständig- 
keit und  Prävalenx  länger  oder  kSrzer  dauernde  krankhafte 
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Stimmungen  neben  den  Übrigen  Erscheinungen  hergehen  und 
nun  Ton  zwei  Dingen,  die  seibat  in  keinem  ureäcblichen  Ver- 
hältniBS  zu  einander  stehen,  doch  das  eine  irrigerweise  als  Ur- 
sache für  das  andere  genommen  werden  mischte. 

Die  sogenannten  Verstimmungen,  obgleich  sie  im  Übrigen 
auf  den  eigentlichsten  Charakter  und  die  Entwickelong  der 
Krankheit  ganz  ohne  Einfluss  bleiben,  treten  übrigens  bisweilen, 
und  namentlich  auch  im  Anfang,  mit  recht  lebhafter  StSrke 
auf,  und  es  kommt  in  concreto,  und  wie  mir  scheinen  will, 
häutiger  beim  weiblichen  Gieschleeht,  manchmal  ein  Zustand 
vor,  der  fUr  sich  betrachtet  mit  RBcksicbt  -auf  das  Verhalten 
der  Gefühle  des  Kranken,  die  bei  ihm  auftretende  Angst  u.  s.  w, 
recht  wohl  mit  Melancholie  verwechselt  werden  könnte,  und 
dies  namentlich  dann ,  wenn  auch  noch  ein  schei  nbarer 
Kleinheitswahn  dabei  ist.  Ich  denke  in  letiterer  Hinsieht 
zunächst  nicht  an  die,  besonders  bei  abortiven  VerrUckthelteD 
gar  nicht  selten  vorkommenden  Zustände,  wobei  sieh  der  Kranke 
in  der  hypothetischen  Art,  welche  die  abortive  VerrOokt- 
heit  vielfach  kennzeichnet '),  Gewissensbisse  macht  wegen  B^ 
gehungen  oder  Unteriassnngeu  (meist  von  Lappalien),  diemSg- 
licherwcise  Unglück  fflr  ihn  oder  Andere  bringen  kdnntea. 
und  ohnebin  oft  eine  sehr  hochmUthige  Stimmung  dahinter 
steht,  aocb  nicht  an  die  Annahme,  dass  man  mit  Selbstver- 
scbuldung  bei  seinem  GlQcke  nicht  zugelangt  habe,  oder  an 
die  namentlich  bei  weiblichen  Kranken  auftretende  Vorsteltnng, 
Andere  seien  zu  gut  gegen  sie  gewesen,  z.  B.  man  habe  sie 
zu  viel  erben  lassen,  sondern  ich  habe  dabei  Ffllle  im  Auge, 
wo  neben  starken  und  entsprechenden  Aflecten,  Angst  o.  's.  w., 
die  bisweilen  fast  plötzlich  in  Ihrer  ganzen  Hfth«  herehiflillen, 
der  Kranke  sich  im  allgemeinen  fUr  einen  Sünder  und  ver- 
dammt hält  oder  glaubt,  dasa  er  viele  specieHe,  wenn  aneh 
nicht  genannte  Unthaten  begangen  habe  und  etwa  deswegen 
demnächst  grausam  hingerichtet  werden  aolle.  Bei  solchen 
paeudomelancholiscbcD  Zuständen  kSnnte  man  wie  go- 
sagt  nnter  Umständen   im  AugenbHek  Über  die  Diagnose  in 

')    Usbrigeoi  nach  die  bsaliiomte  Speoialform  einer  ■ndarwBitigan  lu- 
gesprochsDen  Pa^chose  sigDifloitt,    wonaf  naber    eiotugeheD  bier  Diobl  ä^r 
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Zweifel  sein,  nameutlicb  wenn  man  ttlier  die  Verg^aDgeoheit 
des  Erasken  nicht  unterrichtet  ist,  aber  nian  vernimmt  im 
ersteren  Falle  -  zugleich  die  Aeuaaerung  des  Kranken,  dase 
auch  alle  anderen  Menecben  bo  grosse  Sünder  und  verdammt 
seien,  und  es  steht  dabei  nicht  lange  an,  so  ist  der  Kranke 
für  seine  Sünden  fertig  und  für  die  Anderen  der  Messias,  und 
im  zneiteo  Falle  spricht  wohl  der  Kranke  neben  dem  ängst- 
lichen Jammern  die  zuversichtliche  Gewissheit  aus,  dass  dann 
sofort  nach  der  sehrecklichen  Execution  ein  Gngd  vom  Himmel 
kommen  und  ihn  vom  Schaffot  herabholen  werde,  oder  auch 
wird  morgen  der  ganze  angstvolle  Zustand,  in  dem  sieh  der 
Kranke  befand,  von  ihm  als  ein  Bann  der  Feinde  aufgefasst. 
Sodann  charakterisirt  im  allgemeinen  diese  pseudomelancho- 
liscben  Zustände  doeb  der  Umstand,  dase  der  scheinbare  Klein- 
beitswahn  mehr  ein  Element  des  Misstrauens  nach  aussen 
oder  innen,  als  des  alleinigen  und  sohlechthinigen  Oefllble 
eigener  UnwUrdigkeit  euüiilt. 

Ich  habe  der  gebräuchlichen  und  in  einem  gewissen  Sinn 
ganz  richtigen  Auffassung  gemäss  von  der  Stimmung  ausge- . 
sagt,  dass  sie  nicht  primär  leide  und  dass  ihre  wie  immer  mo^ 
üvirten  Alterationen  auf  die  Entwickelung  der  Krankheit  ohne 
weiteren  Einäuss  bleiben.  Nun  sind  aber  bei  Nichts  die  Auf- 
fassungen und  Bea^ohnungen  so  verschieden  und  zum  Tbeil 
so  durtbaus  unklar,  wie  bezüglich  dessen,  was  unter  Stimmung 
SU  verstehen  ist.  Und  je  nachdem  man  die  Sache  präcisirt, 
könnte  man  für  bestimmte  Fälle  wohl  die  Frage  erheben,  ob 
Dicht  die  Verrücktheit  aus  pathologisch  getroffener  Stimmung, 
die  daiu)  als  bochmUthige,  misBtrauiache,  reizbare  u.  s.  w.  ev- 
scb^nen  könnte,  weiterhin  hervorgegangen  sei.  Um  anf  solche 
cmd  ähnliche  Fragen  die  richtige  Antwort  geben  zu  können, 
ist  es  da  und  dort  nöthig,  dass  die  Psychiatrie  ihre  empirischen 
payehologiscbeo  Begriffe,  ehe  sie  mit  denselben  operirt,  vorher 
genauer  feststelle,  als  es  bisher  geschehen  ist,  damit  man  we- 
Digsteoa  wisse,  welche  Begriffe  jeweils  mit  den  einzelaen  Wor- 
ten gedeckt  werden  sollen.  In  dieser  HichtuDg  muas  ich  Einiges 
aber  die  uns  hier  beschäftigende  Frage  per  parenthesin  bei- 
briagen. 

loh  Bchieke,  ehe  ich  auf  die  Stimmung  zu  reden  komme, 
36* 
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Einiges  Über  die  Gefuble  Torans.  —  Hau  wird  sagen  kOnnen, 
.  dasB  der  erwachgene  HeiiBCh  bei  jedem  in  seiner  näheren  oder 
entfernteren  Wirkung  in's  Bewnsstsein  fallenden  Oescheben  in 
seinem  Gehirn,  physiologischem  oder  pathologisohem,  und  vor 
allem  bdm  Wechsel  des  Geschehens*  und  Znstandes  im  Hirn 
sich  von  einer  Art  Indifferenzpunkt  aus  in  mehr  oder  weniger 
starkem  Grade  angenehm  oder  unangenehm  berührt  fShlt.  (leb 
weiss  keinen  besserea  Anadruok,  bediene  mich  aber  wenigstens 
der  Docb  weiter  gefaenden  Worte  Lust  nnd  Unlust  deshalb 
Dicht,  weil  es  aich  hier  zunächst  nicht  um  genetische  Unter- 
suchungen handelt  nnd  ich  jedenfalls  erhenntnisstheoretiscbe 
Auffassungen  entschieden  ablehnen  mochte.)  Solches  sieh  an- 
genehm oder  nuangenehm  BerOhrtlUhlen  konnte  man  die  reinen 
psfchiaehen  Gefahle,  aaeh  die  psyohisohea  Grundge- 
fühle  nennen.  Diese  Gefahle  und  das  Empfinden  der  von 
sensiblen  Nerven  irgend  welcher  Art  zngefOhrten  Reize  rnnssra 
scharf  von  einander  getrennt  werden.  Es  giebt  eine  Reihe  von 
Empfindungsqualitäten ,  KOrpergefUhlen  u.  a.  w.,  aber  es  sind 
eben  immer  sinnliche  Empfindungen  verschiedener  Art,  welche 
nun  dem  Ich  angenehm  oder  unangenehm  sein  können.  Das 
durch  zugefahrte  Reize  im  Bim  ausgelöste  Geschehen  ist  eine 
der  Quellen  fBr  die  reinen  psychischen  GefOhle.  Das  conerete 
Ich  reiht  eben  darnach,  wie  sie  im  einzelnen  Falle  ihm  an- 
genehm oder  unangenehm  sind,  also  nach  dem  begleitenden 
GrundgefDhl,  dem  reinen  psychischen  GefUbl,  die  sinnlichen 
Empfindungen  wie  Anderes,  Vorstellungen  nnd  Strebangen  Hlr 
seine  Person  jeweils  in  eine  der  zwei  Klassen  ein.  —  Weiterhin 
wird  feststehen,  dass  die  sogenannten  psycfaiaehen  FaBCtioM» 
8i<di  eruheinangsmllBaig  unter  dreifachem  Uodus,  in  dreifacher 
Aensserungsweise  darstellen,  welche  man  mit  FDhlen  —  diea 
hier  natürlich  inclusive  des  sinnlichen  Empfindeos  — ,  Wollen 
und  Vorstellen  bezeichnet,  und  wobei  man  nur  beileibe  nicht 
an  gesonderte  SeelenvermOgen  denken  darf.  Solche  gibt  ee 
nicht,  nnd  ich  betone  mit  Rümelin  und  Wimdl,  daas  man  Sber- 
hanpt  nicht  einseitig  nur  denken  oder  nur  fliblai  oder  nw 
streben  kann.  Bei  jedem  Vorstellen,  jedem  Empfinden,  jedem 
Wollen,  wenn  es  auch  noch  so  isolirt  in  die  Erscheinung  so 
treten  seheint,  sind  entweder  die  beiden  ander«)  dieser  inneren 
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Vorgänge  schon  von  Haus  aus,  sei  es  als  Moveos,  sei  es  in 
anderer  Weise  eingesehloaseD,  oder  es  klingen  zum  mindesten  ' 
leise  ErinnernngB-  und  Einbildungsbilder  von  ihrer  Seite  sofort 
mit  Demnach  glanbe  icb  nicht,  dass  die  Erfahrung  je  An- 
haltspunkte geben  kann  daför,  dass  wir  ein  GmndgefElhl  haben 
kötuaeD,  ohne  dass  Vorstellungen,  Empfindungen,  Strebungen 
irgend  welcher  Art  mit  dabei  sind,  Vorstellungen  u.  s.  w-, 
welche  entweder  die  GmndgefDble  veranlasst  haben  und  jetzt 
in  ihrer  Gegeuwfirtigheit  oder  als  Erinnerungsbilder  aussohliess- 
licb  oder  vorzugsweise  mit  ihnen  da  sind,  oder  weiterhin  durch 
Associationen  oder  auch  von  aussen  her  mit  ihnen  oder  neben 
ihnen  erweckt  worden.  Und  nun  scheint  mir,  dass,  indem  mit- 
Bohwingende  dunklere  oder  klarere,  schwächere  oder  stärkere, 
primäre  oder  nun  auch  secundäre  EmpfinduDgen,  Vorstellungen 
und  StrebttOgeu  positiver  oder  negativer  Art  mit  in  die  Grund- 
gefBble  eingeben,  in  nnserem  Bewusatsein  zugleich  mit  gegen- 
wärtig sind,  eben  dadurch  diese  Grund  gefQfale  jeweils  ein  be- 
sonderes Gepräge,  ihren  Inhalt,  Ton  und  Charakter  bekommen, 
nnd  auf  diese  Weise  die  Mannigfaltigkeit  der  EinzelgefOhle 
bedingt  wird,  iu  welchen  mehr  oder  weniger  klar  gedacht, 
empfunden  u.  8.  w.  dann  eben  Dinge  eingeschlossen  sind, 
welche  ihrem  Grundwesen  nach  Gefttble  nicht  genannt  werden 
können,  sondern  nur  figUrlioh,  wie  man  etwa  von  Vorstellungen 
sagt:  ich  ftthle  Etwas  mehr,  als  dass  ich's  klar  aussprechen 
könnte.  Auch  nur  wegen  des  Eingeschlossenseins  von  Vor- 
stellungen nnd  Strebungen  in  den  Specialgefühlen  kann  man 
z.  B.  von  „Veredlung  der  Gefahle"  reden.  Dass  aber  die  Spe- 
cislgefQhle  in  meinem  Sinn  sehr  zusammengesetzt  (complicirte 
Gesammtgefltble)  sein  können,  ist  einleuchtend,  ebenso,  dass 
es  auch  alternirende  und  Mischformen  gehen  kann,  die  dann 
wiederum  zu  eigenartigen  SpecialgesammtgefUhlen  ftlbren. 

Was  nun  die  Stimmung  betrifft,  so  baben  wir  zunUcbat 
eine  anatomisch -physiologiBche  Grundlage  derselben  in  der 
anatomischen  Lage,  den  Ernährungsverhältnissen  u.  s.  w.,  kurz 
dem  ganzen  jeweiligen  Zustand  des  Gehirns  und  der  durch 
ihn  bedingten  Art  des  Ablaufs  seiner  Processe.  Mit  dieser  Art 
des  Ablaufs  der  Birnfnnctionen  ist  jedoch  die  Sache  nicht, 
wie  man  manchmal  meint,  schon  .erschöpft,  sofern   damit  jr 
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eigentlich  erst  ein  bloe  äusBerliohes  nnd  formales  PriQcäp  ge- 
woDoen  ist.  Durcb  die  Art  der  Hirnlage  wird  aber  weiterhin 
der  Grundton  fnr  unsere  subjective  Stimmung  angegebes 
und  bestimmt,  und  tHr  das  Bild,  unter  welchem  dem  Keben- 
menseheD  unsere  Stimmung  erscheint  und  nacfa  welebem  er 
wohl  auch  sein  Verhalten  zu  uns  berechnet  Nur  darf  man 
die  Sache  nicht  so  formuliren,  dass  man,  wie  es  uDlftngat  ge- 
scbeben  ist,  sagt,  die  Stimmung  sei  das  WahmehmeD  eines 
Zustandes  des  Gehirns;  denn  dieses  Wabmebmen  wird  sobwer 
auszuführen  sein  und  dürfte  immer  noch  nicht  wohl  als  Stim- 
mung verzollt  werden,  welche  es  vielmehr  erst  wieder  secun- 
dar,  etwa  durch  einen  ErkenDtnissprocess  hindurch,  zur  Folge 
haben  kannte.  Die  Art,  wie  das  Hirn  vermöge  seiner  ganzen 
jeweiligen  Beschaffenheit  functionirt  und  reagirt,  bestimmt  in 
seiner  Folge  den  Gmndton,  den  Charakter,  welchen  nnser 
ganzes  von  innen  oder  aussen  her  veranlasstes  psychiBches 
Gesobehes  annimmt,  hat  seinen  Einflnas  z.  B.  auf  das  Auftreten 
und  AusgelOstwerden  und  die  allgemeine  Qualitflt  von  Grefltbleo, 
Vorstellungen,  Strebungen,  ist  maassgebend  fßr  die  Reactionen 
unserer  geistigen  Aeussemngsweisen  auf  einander,  unsere  sub- 
jective  Stellung  zu  den  Dingen  und  so  fort.  Nach  diesem 
Grundton  bestimmen  sich  die  grossen  Gruppen  der  StimmuDgen, 
während  deren  Species  dann  zu  benennen  sind  nach  dem  vor- 
hantlenen  concreten  psychischen  Geschehen,  dem  Inhalt  der 
Vorstellungen,  Strebungen  u.  s.  w.,  seien  diese  nun  direct  durch 
die  ganze  Himlage  und  durch  ABSOciationeo  gegeben  oder  in- 
haltlich wenigstens  mehr  von  aussen  her  bedingt 

Man  kann  sagen,  dass  der  Mensch  nie  obue  eine  be- 
stimmte Stimmung  ist  Die  uns  normale  Stimmung  aber,  die 
dnreh  den  alltäglichen  Hirnzustand  bedingte  Art.  in  der  unser 
geistiges  Geseheben  sich  gewöhnlich  zu  vollziehen  pflegt,  wird 
oft  gar  nicht  als  besondere  Stimmung  genommen,  böchstena  sagt 
man  gelegentlich  bei  Solchen,  deren  bezügliche  Art  des  FunctiO' 
nirens  des  Geiiirns  Überhaupt  etwas  PrSgnantes  hat,  dass  sie 
in  ihrer  gewöhnlichen  Stimmung  sind.  Nun  gicbt  es  aber  auch 
andere  Stimmungen  als  die  gewöhnliclien.  Unter  dem  Gin- 
fluHs  von  Erlebnissen,  Vorstellungen,  Gefühlen,  Oberhaupt  von 
psychischem  Goschehen  in. uns,  sodann  anf  Aenderungen  in 
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der  Emähniug  oder  der  Zusammensetzung  des  Gebirna,  phy- 
siologiacheo  oder  pathologiaeben,  ändert  sich  mehr  oder  we- 
niger die  Art  des  Ablaufs  der  FuDctionen  desselben  und  damit 
unaere  Stimmung;  doch  nicht  so,  dass  jeder  Eiufiuss  zu  einer 
AenderuDg  der  vorhandenen  Stimmung  hinreichend  wäre,  deren 
Motive  eben  oft  stärker  sind  als  die  des  neu  eintretenden  Mo> 
mentit.  (Man  denke  z.  B.  an  M&rtyrer,  welche  trotz  sehr 
starker,  nnangenehmer  und  schmerzhafter  Gefühle  doch  eine 
sehr  gQte  Stimmung  behalten  kennen.)  —  Bleiben  wir  zunächst 
bräu  Physiologischen  stehen  und  erinnern  wir  uns,  dass  jede 
Äenderung  im  Gehirn,  die  in  ihrer  directen  oder  indiiecten 
Wirknng  in's  Bewusstsein  fällt,  sei  diese  Äenderung  auch  nur 
bessere  oder  &ehl,echtere  Ernährung,  nicht  eintritt  ohne  schwä- 
chere oder  stärkere  Gefühle  auszulösen,  denken  wir  ferner 
dM-an,  dass  fdch  die  GefUhle  dem  Sut^ect  immer  am  meisten 
aufdrängen,  fttr  dasselbe,  und  wegen  ihres  Einflusses  auf  dos 
Handeln  auch  fUr  die  Umgebung,  das  Wichtigste  sind,  dass 
man  deshalb  im  gewfihnlichen  Leben  nicht  gern  von  Stimmung 
redet,  wenn  es  nicht  eine  solche  ist,  bei  welcher  lebhaftere 
Gefühle  vorbiuiden  sind,  so  bekommen  wir  zunächst  einmal 
Stimmungen,  bei  deren  Benrtbeilung  uns  die  in  dieselben  ein> 
geschlossenen  GelUhle  von  besonderer  Wichtigkeit  sind,  und 
zwar  entsprechend  der  oben  beleuchteten  zweifachen  Grundart 
der  GefUhle  zwei  specielle  Stimmungen,  oder  richtiger,  wie  ich 
betone,  zwei  Arten,  zwei  Gruppen  von  Stimmungen.  In  die- 
sen zwei  Gruppen  freudiger  oder  trauriger  Stimmungen  — 
oder  wie  man  sie,  etwa  auch  nach  dem  verschiedenen  Stand- 
punkt des  Beschauers,  nennen  will  —  bestimmen  sieh  die 
Unterarten  dann  wieder  nach  dem  concreten  Inhalt  der  vor- 
handenen Empfindungen,  Vorstellungen  und  Strebungen,  und 
so  mag  man  dann  nicht  bloe  z.  B.  von  nmthiger,  sondern 
selbst  Ton  „religiöser"  Stimmung  u.  dergl.  sprechen,  wenn  man 
nur  nicht  vorgisst,  dass  religiöse  Gedanken  keine  Stimmung 
und,  sondern  dass  diese  nur  den  concreten  Anstrich  hergeben 
fDr  eine  Stimmung,  bei  der  die  Art  des  Ablaufs  der  Processe 
im  Gebim  und  ihre  Wirknng  auf  das  leb  den  Untergrund 
bilden.  Diese  durch  eine  gewisse  Stärke  ihrer  Geftlhle,  ebenso- 
sehr aber  anoh  durch  die  verhältnisamässige  Einfachheit  und 
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Andauer  ihrer  Specialgeftthle  aaggezeicbnelen  Stimmaogen,  die 
starken  StimmungeD,  wie  man  sie  kurz  neonen  könnte, 
sind  fernerhin  noch  besonders  charakterieirt  durch  etwas  Har- 
monisches, das  iboen  innewohnt.  .  Es  scheinen  alle  di^enigeo 
GehirnfunctioneD,  welche  dabei  in  Betracht  kommen,  mit  einer 
^eichmässig  vermehrten  oder  verminderten  Leichtigkeit,  Stftrkfl 
u.  8.  w.  zu  verlaufen.  Man  bat  z.  B.  —  etwa  bei  leichtem  barao- 
nischem  Ablauf  der  Hirnprocesse  —  angenehme  Gefühle,  man  bat 
aber  dabei  auch  einen  leichten  Fluss  und  eine  entsprechende  Art 
der  VorBtelluogen,  auf  dem  motorischen  Gebiet  ist  Lebendig- 
keit, man  singt,  pfeift,  macht  allerlei  Bewegungen  u.  b.  w. 
Solche  Stimmungen  sind  nicht  Exaltation  und  beziebungaweise 
Depression,  aber  sie  kfinnen  diese  zur  phänomenalen  Folge 
haben.  Nun  gibt  es  aber  auch  Himlagea  und  Stimmungen, 
auf  welche  sich  das  bisher  Gesagte  weniger  anwenden  läast 
Man  findet  deshalb,  wo  bei  wissenschaftlichen  Dargtellnnges 
zuvjlrderst  einfach  zwei  Stimmungen  noterscbieden  werden,  die 
heitere  und  die  traurige  oder  wie  man  sie  bezeichnen  mag, 
häufig  noch  eine  dritte  abgetrennt,  gewöhnlich  die  soroige, 
und  sie  wieder  mit  besonderer  physiologischer  Begründung, 
doch  aber  so,  dass  man  bei  der  Formnlining,  die  gewShlt 
wird,  gewöhnlich  nicht  einzusehen  vermag,  wamm  man  mit 
gleichem  Recht  nicht  anch  noch  eine  vierte,  fünfte  u.  s.  w. 
Stimmung  aufstellt  —  Rttcken  wir  der  Sache  näher,  so  können 
wir  uns  leicht  denken,  dass  den  Stimmungen  gegenflber,  bei 
denen  mehr  oder  weniger  vollständig  die  angeführte  Harmonie 
im  Himznstand  supponirt  werden  darf  —  etwas  Hypothetisdies 
haben  diese  Sachen  ja  immer  noch,  auch  wo  sie  noch  so  plaa- 
sibel  eraeheinen  —  es  auch  Stimmungen  gibt,  bei  denen  eine 
solche  Harmonie,  oder  sagen  wir  doch  wenigstens  Ueberein- 
stimmung  in  den  Uimfnnctionen  und  in  der  sobjeotiven  Seite 
der  Stimmung  nicht  vorhanden  ist,  wo  das  Hirn  in  den  ein- 
zelnen der  betreffenden  Parthien  ungleich  oder  vielleicht  aoch, 
wo  es  nnregelmässig  funcUonirt.  Damit  hätte  man  wieder  eine 
andere,  und  wie  ich  glaube  letzte,  Gruppe  von  Stimmangen, 
deren  einzelne  Componenten  bei  der  Analyse  Übrigens  wieder 
auf  solche  der  starken  Stimmungen,  wenn  anch  ohne  weiteren 
Nutzen,  zurUckgetUhrt  werden  können.   Atich  solche  Stimmangen 
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geb«i  BelbstversUlndlich  nicht  ohne  Gefühle  eiober,  aber  diese 
sind  bei  einem  Theil  derselben  weniger  lebhaft  ausgesprochen, 
was  oft  eine  Anlehnung  an  die  gewöhnliche  Stimmung  be- 
dingt, ja  sie  sind  gar  nicht  selten  an  sieh  sehr  wenig  lebhaft, 
wo  man  solobes,  irregeftlhrt  durch  die  Leichtigkeit,  mit  welcher 
sie  in  den  betreffenden  Fällen  starke  motorische  Befleze  aus- 
lösen, gar  nicht  ahnt,  und  auch  stärker  und  sogar  sehr  stark 
auegesprocbene  C^fllhle  sind  doch  durchBcbnittlioh  weniger 
maassgebend  für  die  ganze  Situation,  die  Speeialgeftlhle  oft 
weniger  einfach  und  durchsichtig  und  sie  wechseln  wohl  anch 
Dtebr.  Diese  Stimmungen  sind  nach  der  eben  dorch  den  Zn- 
stand  des  Gehirns  bedingten  Art  des  Ablaufs  seiner  Processe, 
namentlicb  auch  der  motorischen,  speoiell  der  reflcetorischen, 
Qod  nach  der  Beimischung  psychischen  Geschehens,  welche 
sie  zu  conereten  Specialstimmnngeu  machen,  der  Art,  dass  man 
von  unbehaglicher,  Terdriesslicher,  ärgerlicher,  widerwärtiger, 
gereizter,  zorniger  u.  s.  w.  Stimmung  redet,  wo  allerlei  Stre- 
bungen, das  AusgeliJstwerden  solcher  durch  Geftlble  u.  s.  w. 
nicht  durch  ein  starkes  und  entsprechendes  Vorstelhingsleben 
im  Zaum  gehalten  werden.  Solche  Stimmungen  mit  den  ver- 
scbiedenen  Unterarten  möchte  ich  eben  deshalb,  weil  man  bei 
ihnen  nicht  die  gleiche  Kraft  und  den  gleichwerthigen  Verlauf 
der  Fonctionen  in  den  einzelnen  Himparthien  annehmen  kann, 
als  Verstimmung  bezeichnen,  und  nur  ftlr  sie  diesen  Na- 
men reserviren.  Es  ist  mir  sehr  wahrscheinlich,  dass  zu  den 
Verstimmungen  z.  B.  auch  die  misstrauische  und  die  hoch- 
mflthige  Sümmnng  gehört,  so  weit  man  da  in  concreto  von 
Stimmung  und  nicht  besser  von  Charakter  redet,  zu  dessen  ihn 
auszeichnenden,  beziehungsweise  oonstitnirenden  Eigenschaften 
selbstverständlich  auch  die  Präralenz  bestimmter  Stimmungen 
gehören  kann,  so  dass  man  oft  die  entsprechenden  Bezeioh- 
nungen  aul  den  Charakter  anwendet,  wo  diesem  eben  von  Haus 
aas  gewisse  Stimmungen  oder  Verstimmungen  sein  Hauptge- 
präge geben.  —  Selbstverständlich  gibt  es  Ueberg^nge  von  Stim- 
mungen zu  Verstimmungen,  auch  ein  episodisches  Vorkommen 
der  einen  in  den  anderen,  ein  secundärea  Auftreten  lebhafter 
and  einfacher  Geflthle  in  den  Verstimmungen  u.  s.  w.  Den 
anatomisch-physiologischen  Mechanismus  der  Vorstim- 
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muDgen  aber,  gewiss  weDigetena  eiuer  sehr  grosaen  6rappo 
derselben,  kann  man  im  Detail  nar  verstehen  unter  entsprecheii- 
der  Verwerthung  und  Beiziehung  der  aasserordentlich  feiaen 
und  ttberzengenden  generelleo  AuseiDaadersetzungeD,  welche 
Meyaert  beeHglich  der  tieferen  Auffiusung  der  primäreo  Ver- 
rtlektheit,  ausgehend  von  der  sogenannten  reizbaren  Sohwi^e 
und  den  über  sie  schon  vorhandenen  Ansohaunngen,  im  7-  Jahr- 
gang des  Psyehiatrisohcn  Centralblatts  niedergelegt  hat. 

Wenn  man  nun  den  Begriff  der  Stimmung  in  dem  vor- 
getragenen Sinne  nimmt,  so  ist  die  organische  Stellung  und 
die  Tragweite  der  GefHhle  innerhalb  derselben  nicht  verkannt, 
wird  aber  auch  den  Gefflhtcn,  welche  ja  die  Ursache  von 
Stimmungen  sein  können,  wie  umgekehrt,  diejenige  selbstKa- 
dige  Bedeutung  gewahrt,  welche  ihnen  sonst  wieder  zukommt, 
und  sind  beide,  GefHhle  nod  Stimmoogen,  des  Ubrigen  in  an- 
derer Weise  unterschieden  als  nur  mittelst  des  Maassstabes  der 
Stärke  und  Zeildauer,  welcher  oft  nicht  einmal  wirkliche  Unter- 
schiede ergibt.  Nimmt  man  aber  die  Stimmung  in  dem  vor- 
getragenen Sinne,  so  ist  zugleich  evident,  daas  in  diesem 
Sinne  die  Grundlage  und  den  Ausgangspunkt  auch  bei  der 
primären  Verrtlcktheit  in  apeoiellen  Fällen  eine  SÜmmoDg,  und 
zwar  eine  Verstimmung  bildet.  Deshalb  besteht  aber  doch 
auch  hierin  zwischen  Melancholie  und  Manie  einerseits  und 
primärer  Verrttcktheit  andererseits  eine  ganz  wesentliche  Diffe- 
renz. Um  aber  durch  nicht  ganz  correct  gebrauchte  An»' 
drucke  nicht  Missverständnisse  zu  erwecken  und  eiuzufllhren, 
durfte  es  sieh  vielleicht,  wenn  es  sich  nun  um  pathologische 
Stimmungen  und  complicirte  Krankheitebilder  handelt,  em- 
pfehlen, dasB  man  zur  Markirung  gewisser  Unterschiede  in 
klinischen  Bilde  die  ganze  Sache  etwas  anders  formalirt,  die 
Stimmung  zunächst  aus  dem  Spiel  lUsst,  und  bei  echter  Me- 
lancholie U.S.W,  den  Nachdruck  blos  darauf  legt,  dass  dort 
die  Gefühle  —  wenn  auch  von  einer  starken  Stimmnng  aus- 
gelöste und  mit  ihr  im  Zusammenhang  bleibende  GefUhle  — 
es  sind,  welche  sich  von  Anfang  an  in  den  Vordergrund  der 
Scene  drängen,  fUr  deren  Specialgepräge  uud  in  psychologi- 
scher Folge,  fUr  auf  dem  Wege  der  zum  Theil  schon  an- 
l;lingenden  Associationen  und  der  Logik   entstehende  Vor- 
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stelluDgea  u.  s.  w.  naaBsgebead  und  veranlassend  sind,  mag 
dann  im  übrigen  aus  gleicher  oder  anderer  als  der  für  die 
Gefllhle  geltenden  Ursache  pay chisch  und  somatisch  gescheben, 
was  da  will;  während  dem  gegenüber  bei  der  primilrea  Ver- 
rUektheit  die  Gefttble  hei  der  Entstehung  der  Krankheit  und 
später  oft  sehr  schwacfa,  jedenfalls  für  diese  und  fär  die  Weiter- 
entwiekelung  der  Sache  ganz  irrelevant  Bind,  der  Kranke  seinen 
Maassstab  ans  den  Vorstellungen  und  nicht  aus  den  Gefühlen 
schöpft  (der  deshalb  auch  nicht  Überall  so  durchaus  über- 
wuchert), der  Hauptscfawerpunkt  in  dem  liegt,  was  im  Vor- 
^ellnngsleben,  speciell  im  Vorderhim  vor  sich  geht,  vielleicht 
richtiger  gesagt,  nicht  vor  sich  geht,  wenn  ich  dabei  auch  noch 
nicht  unbedingt  die  Sache  mit  einem  Versagen  des  im  Hbrigeo 
regulär  wirksamen  logischen  Apparats  den  Wahnideen  gegen- 
über fUr  ganz  erschöpfend  erklärt  halten  möchte.  Kine  Schwäche 
im  Vorderhirn  möchte  ich  mit  Meynerl  unbedingt  annehmen; 
es  macht  mir  aber  Bedenken,  dass  der  logische  Apparat  bei 
den  primär  Verrückten  den  Wahnvorstellungen  gegenüber 
keineswegs  immer  unzureichend  ist.  Der  Kranke  gibt  zum  min- 
desten die  Unannehmbarkeit  einer  Vorstellung  für  das  logisehe 
Denken  gar  nicht  selten  zu,  sagt  nur,  es  sei  eben  doch  so, 
wechselt  aber  immerhin  darauf  rielleicbt  den  concreten  Inhalt 
des  Wahns.  loh  meine,  den  Mangel  an  Ueberzengungskraft 
der  logischen  Procesge,  welche,  sofern  sie  formale  sind,  eine 
Intensitätssteigerung  nicht  zulassen,  die  Insuüßcienz  des  Sub- 
jeetB  gogeuUber  den  Vorstellungen,  die  Thataacbe,  dass  der 
Kranke  die  Logik  auf  seine  Wahnvorstellungen  oft  gar  nicht 
anwenden  will,  den  Mangel  an  Besonnenheit  und  Anderes  zn 
erklären,  werde  man  wohl  noch  andere  Funotionsabweicbungen, 
namentlich  auf  der  Seite  des  Wollena  und  FUhlens  herbei- 
ziehen mttssen.  Doch  machte  ich  mich  hierin  bescheiden  und 
ni^t  mehr  thun,  als  weitere  Prüfung  und  Verificirung  der 
Sache  für  notbwendig  halten. 

Nach  dem  Gesagten  ist  auch  die  hypochondrische  Ver- 
stimmung aufzufassen,  mit  welcher  sieb  die  Verrtlcktbeit  oft 
einleitet,  und  bezöglieb  deren  Verständnisse  der  Localisation 
gegenwärtig  Meynert'a  ÄusfUbruneen  Nichts  hinzugefügt  werden 
kann.     Es  ist  also  auch  dann,  wenn  aus  ihr  heraus  die  Ver- 
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mc^theit  des  weitereo  eich  entwickelt,  die  eigeDtltehe  materia 
peceans  nicbt  in  den  in  diese  Verstimmung  eingehenden  Em- 
pfindungen und  durch  sie  berrorgemfenen  Gefühlen,  beziebong»- 
weise  den  zuführenden  Trägem  der  Sensationen  zu  sncben; 
mag  dann  im  Detail  das  Verhältniss  zwischen  einzelnen  Ge- 
ftlblen  und  Vorstellungen  bezitglich  der  PrioritU  noob  sein, 
welches  es  will.  —  Wenn  auch  wie  andere  Male  etwa  Ge- 
bdrstäusohungen ,  so  oft  krankhafte  Sensationen  u.  s.  w.  das 
Brste  sind,  so  würden  doch  zunächst  weder  die  einen  noch 
die  anderen  weiterHlhret),  beziehungsweise  in  ihrer  wahren 
Natur  unerkannt  bleiben,  ja  oft  eigentlich  nur  haben  eintreten 
können,  wenn  es  nicht  eben  viel  mehr  wo  anders  fefalen  wOrde; 
denn  an  sich  hat  auch  das  ordinftre  Zeugniss  der  Sinne,  und 
namentlich  einzelner  Sinne  für  sich  allein,  unserem  Verstände 
und  logischen  Vermögen  gegenüber  keineswegs  die  unbesieg- 
bare und  über  alle  Zweifel  und  Anfechtung  erhebende  Ge- 
wissheitswirkung,  welche  man  ihm  landläufigerweise  zuschreibt; 
die  Evidenz  wird  wenigstens  bei  einigermaassen  gesobalten 
Hirnen  nicht  bewirkt  durch  die  blosse  sinnliche  Leistung,  über 
welche  wir  vielmehr  Gontrule  zu  üben  gewohnt  sind. 

Die  weitere  Würdigung  initialer  Hypochondrie  nach  ihrer 
klinischen  Erscheinung  und  Bedeutung  kann  mit  Rüokaieht  auf 
das,  was  in  der  Literatur  hierüber  schon  vorliegt,  znnSchst 
nicht  mehr  in  Frage  kommen.  Getrennt  von  ihr  sind  ja  die 
Fälle,  in  welchen  ohne  falsche  Aus-  und  Umdeutung  bloB  wirk- 
liche körperliche  Leiden  voraufgehen,  und  zwar  wie  bekannt 
namentlich  Schlaflosigkeit  und  Verdauungsbeschwerden,  in 
manchen  Fällen  sehr  anlTaUend  auch  ein  gerSthetes  Gesiebt, 
das  Manche  auch  später  nicht  verlässt,  bei  Anderen  nament- 
lich nach  dem  Genuas  geistiger  Getränke  auftritt.  —  Ich  möchte 
es  nan  aber  der,  wenn  ich  so  sagen  darf,  Hypochondrie  mit 
somatischer  Richtung  im  Grundwesen  und  nach  dem  Mechanis- 
mus des  Zustandekommens  gleichstellen,  wenn  als  eine  Hy- 
pochondrie mit  psychischer  Richtung  den  stärkeren 
Krankheitserscheinungen  das  bekannte  mehr  allgemein  oder 
nrehr  concret  sich  äussernde  Misstrauen  vorausgeht,  die  Ijeote 
meinen  es  nicht  gut  mit  dem  Kranken,  man  suche  ihn  eben 
zu   schädigen   u.  s.  w.    Solche  Hypochondrie  mit  psychischer 
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Richttuag  kommt  anob  uaabhän^g  von  aDderweiti^r  Hypo- 
chondrie aad  ohne  Verbioduag  mit  solcher  vor.  Zu  ihr  stelle 
ich  aacb  die  ErscheiDung,  welcbe  Dameittlioh  im  Beg^inn  der 
primären  VerrBcktbeit,  noch  häufiger  aber  bei  abortiver  Ver- 
rtlektheit  rorkommt,  wo  der  Betreffende  eine  nobestimmte  oder 
bestimmtere  Besorgniss  hat,  er  möchte  ein  Unglflcb  anstellen 
oder  angestellt  haben,  und  es  könnten  nun  für  ihn,  wenn  aueb 
eigentlich  mit  Unrecht  und  als  UnglUck,  oder  für  andere  Un- 
schuldige schlimme  Folgen  daraus  entstehen.  In  dieser  Rich- 
tang  sind  namentlich  die  abortiv  Verrttckten  oft  wunderbar  er- 
finderiBch  an  seltsamen  Combin^tiooen  und  hypothetisch  fun< 
damentirteo  AnfsteUungen. 

Die  nun  schon  öfter  hervorgehobene  Thatsaohe,  daas  die 
Oefttble  nicht  von  Einfiuss  auf  die  Entwi^elung  nnd  den 
dang  der  Krankheit  sind,  (ährt  mich  noch  auf  eine  weitere 
nnd  andere  Seite  der  Sache,  nämlich  darauf,  dass  nicht  ganz 
wenige  Fälle  von  VerrUcktheit,  und  dies  oft  von  vom  herein 
nnd  wo  man  nicht  im  gewöhnlichen  Sinne  von  psychischer 
Schwäche  reden  kann,  dadurch  ausgezeichnet  sind,  daas  hei 
ihnen  die  seenndär  entstehenden  GelUhle  ihrer  Stärke  nach 
nicht  im  richtigen  Verbältuiss  zu  den  Vorstellungen  stehen, 
dass  sie  diese  mit  einer  geringeren  Stärke  begleiten  oder  von 
ihnen  in  geringerer  Stärke  ausgelfist  werden,  als  man  normal- 
massig  erwarten  sollte,  beziehungsweise  dass  sie  zugleich  oder 
an  sich  nicht  die  ri^tige  Ausdauer  haben.  —  Hierher  gehört 
auch  ein  Factum,  welebes  sieh  bei  einer  gewissen  Klasse  ab- 
ortiv Verrückter  gar  Dicht  selten  beobachten  läset.  Es  sind 
in  derselben  Individuen,  welchen  sich  Zwangsvorstellungeu 
z.B.  des  Inhalts  aufdrängen,  sie  hätten  vielleicht  ein  rasch 
bei  ihnen  aufgetauchtes  Schimpfwort  einem  Frauenzimmer  laut 
zugerufen,  sie  hätten  die  ehrenrUhrigen  oder  sohädigendeo  Ge- 
danken aber  höherstehende  oder  ihnen  liebe  Fersonen,  Gedan- 
ken, welche  sich  ihnen  wider  ihren  Willen  und  gerade  bei 
der  unangenehmsten  Gelegenheit  aufgedrängt  haben,  in  der  Qe- 
sellschaft,  obgleich  sie's  niebt  wollten,  hSohst  wahrschein- 
lich wirklich  anch  ausgesprochen,  sie  hätten  möglicher- 
weise Etwas  versäumt  und  sollten  es  nun  wieder  gut  machen, 
damit  es  nicht  unter  dieser  und  jener  Voraussetzung  dies  und 
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das  schade ').  Solche  Personen  sehen  das  Fremdartige  and 
Sinnlose  der  ganzen  Sacbe  nnd  das  Unriohtige  und  Erankbafie 
des  einzelnen  Falles  ein  oder  fühlen  es  wenigstens,  aber  sie 
machen  sieb  doch  oft  eine  Art  Vorwürfe  darüber,  dass  sie 
Dies  oder  Das  uicbt  wieder  gnt  gemacht,  nicht  noch  einmal 
nacbgeaeben  haben  u.  dergl.,  und  furchten,  wenn  ihnen  vrirk- 
lieh  das  Eine  oder  Andere  passirt  sei  —  vnd  es  werde  am 
Ende  diesmal  wohl  in  der  That  sich  zugetragen  haben  — ,  so 
können  die  unangenehmsten  Folgen  fUr  sie  und  namentlich 
auch  Itir  Andere  daraus  entstehen,  vielleicht  selbst  ihr  und  der 
Ihrigen  LehenaglUck  vernichtet  werden.  Solche,  wenn  auch 
eigentlich  nur  mit  Möglichkeiten  operirende  Vorstellungen  können 
secundftr,  und  entgegen  manchen  anderen  Zuständen  abortiver 
VerrUcktheit  wegen  ihres  Inhalts,  von  dra  lebhaftesten  Ge- 
tUhlen,  von  Regungen  grosser  Unlust,  Sorge  u.  s.  w.  gefolgt  aeiO' 
Allein,  Sorge  und  Alles  verschwindet  oft  rascher  als  von  heute 
anf  morgen,  und  wie  es  scheint  gar  nicht  blos  deshalb,  weil 
der  Betreffende  an  die  Wahrheit  des  ihm  durch  die  Zwangs- 
vorstellungen ZugefUbrten  auch  im  schliDimsten  Fall  doch  nicht 
so  recht  glaubt  (ein  Zng,  der  auch  bei  manchen  Verrückten 
den  Wahnvorstellungen  gegenUber  im  eigentlichsten  Grund  der 
UeberzeuguDg  vorkommt),  sondern  weil  die  Vorstellungen  nicht 
aus  den  Gefühlen  geboren  sind  und  die  secundär  ausgelösten 
Gefühle,  hStten  sie  selbst  einmal  eine  ricbtjge  Höhe,  doeh 
jedenfalls  der  entsprechenden  Ausdauer  an  sieb  ermangeln,  von 
den  Vorstellungen  doch  eigentlich,  und  auch  nur  relatir, 
nicht  recht  und  intim  genug  getroffen  und  ausgelöst  wurdea> 
Nicht  selten  geaehleht  es,  dass  bergehörige  ZwangeToretellun- 
gen,  welche  richtig  erkannt,  aber  sammt  den  ausgelßsten  Ge- 
ftthlen  nicht  aberwunden  werden,  mit  diesen  nicht  sowohl  nur 
jenem  einfocben  Vergeasenwerden  anheimfallen,  sondern  dass 
dieselben  der  nfichste  ähnliche  Fall  in  einer  bestimmten  Weise 
verdrängt  und  gleichsam  übertrumpft  Jetzt  hat  das  Frühere 
durch  den  Contrast  des  Gegenwärtjgen,  welches  seblimmer  er- 
scheint, in  seiner  fiedeutnng  verloren,  und  namentlieh  ist  es 

■)    Sie  «oUlan  t.  B.  eln«m  Lante  OMhgolien,  in  ▼iellelebt  ain  Hllfbraf 
hIM»  mIb  kOnoBD,  «iBOQ  tulbiwuetuMn  KUer  Tollend«  iSdUa  b.  >.  ir. 
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jetzt  giaz  gewiss,  daas  im  früheren  Fall  die  Saohe  bieg 
eine  HeiDUßg,  eine  thörichte  und  grundlose  BefUrcbtung 
war.  —  leb  fflge  au,  daas  icb  in  meiner  Frivatpraxis  einzelne 
seltene  Fälle  soleber  und  äbnlicher,  sonst  oft  viele  Jahre  lang 
ganz  anveränderter,  hScbstena  milder  werdender,  abortiver  Ver- 
rltokUieit  in  auagesprochene.  cbarakteristiacber  Momente  nicbt 
entbebreode  Psyehose  babe  übergeben,  davon  aber  aucb  fast 
alle  wieder  genesen  seben. 

Wenn  ich  micb  nnn  zu  den  krankhaften  Vorstellungen  der 
primär  VerrUckten  nocb  specieller  wende,  so  möchte  ich  dabei 
doch  nur  einen  einzigen  Paukt  besprechen,  oder  eigentlich 
mehr  eine  Frage  vorbringen.  —  Man  wird  mit  Kecbt  auDebmen, 
dasa  ea  infracorticale  Gentren  giebt,  welche  eine  coordinirende 
Tbfttigkeit  beattglioh  der  einzelnen  Elemente  der  Empfindungen, 
die  von  aussen  bereinkommen,  ansflben  und  sie  in  geordneter, 
m  sinnliehen  Wabmebmungsvorstellungen  vorbereiteter  Weise 
an  die  lUnde  weitergeben,  femer  derartige  Coordinationseentren 
bezüglich  der  Willensinipulse,  natürlich  mit  umgekehrtem  Ver- 
halten im  einzelnen.  So  möchte  icb  nun  aueb  glauben,  daas 
wenigstens  fUr  einen  Tbeil  aelbst  solcher  Vorstellungen,  von 
welchen  man  sonst  annehmen  möchte,  das»  der  Ort,  wo  sie 
entstehen  oder  von  wo  aus  sie  eingeleitet  und  herausgearbeitet, 
beneknngsweise  vriedererweckt  werden,  lediglich  im  Vorder- 
him  liege,  dach  eine  Art  Vorstufe  in  niedereren  Gentren 
gebildet,  d.  h.  also  nicht  etwa  nur  ein  und  das  andere,  in 
die  Vorstelhingen  eingebende  Element  von  solchen  geliefert 
wird,  ob  diese  Gentren  nun  wirklich  und  aaBSchlieaalicb  infra- 
omticale  sein  oder  virileicht  andere  Rindenparthien  als  die 
des  Vorderhims  diesem  gegenflber  eine  derartige  Rolle  spielen 
mögen.  Dies  wUrde  anch  dem  Charakter  entspredien,  welchen 
viele,  namentlich  der  ursprtlngUcheD  Zwangavorstellungen  der 
VerrDokten,  besonders  aber  abortiv  Verrückter  haben,  wenn 
sie  plötzlich  und  in  tlberraacbender  Weise  in's  Bewusstaein 
bereingeworfen ,  in  ihm  ausgelöst  werden,  ohne  dass  sie  mit 
dem  Usherigen  Gedankengang,  den  bisherigen  Ansichten  und 
VorBteltnngen  eine  aasociatire  Verknüpfung  zn  haben  schienen, 
-wUireod  doch  jede  innerhalb  des  Vorderbirns  gebildete,  we- 
nigstene  von  dort  aus  angeregte  Vorstellung  vermittelst   der 
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AsBociatioDBbdgen  eher  sls  nicht  mit  anderen  in  VeTbiudung 
stehen  Bollte,  wenn  dieselben  weiterhin,  anch  wo  sie  nicht  alt 
fremd  und  thöricht  erkannt  werden,  in  den  Zusammenhang 
der  sonstigen  Vorstellungen  erst  mflhsam  eingefDgt  werden 
müssen  und  oft  nicht  einmal  in  wirklich  organiscben  Verband 
mit  ihnen  gebracht  werden,  und  wenn  endlich  diese  Voretellau-. 
gen  zumeist  nach  Inhalt  und  Beuehnngen  solchen  VorBtellnngen, 
welche  uns  DormalmSssig  von  aussen  her  zugeffibrt  werden, 
nicht  durch  weitere  Combination  früher  schon  Zugefbhrteo  und 
Erarbeiteten  entstanden  sind,  also  mehr  Nachrichten  gleichen. 
Ich  rerkenoe  Übrigens  nioht,  dass  rolle  Beweise  hierin  aas 
verschiedenen  Grttndeo  noch  keineswegs  liegen,  und  dass  i^ 
diese  Vorstellungen  gleichwohl  ausschliesslich  im  Vorderhim 
entstanden ,  beziehnngsweise  von  ihm  aus  eingeleitet  sein 
könnten,  auch  wenn  sie  sich  eine  isolirtere  Stellung  bevrahren. 
Factisch  ist  das  Letztere  an  sich  auch  bei  den  eigentlichen 
Wahnvorstellungen  nicht  selten  wenigstens  für  lange  Zeit  der 
Fall.  Sie  verbinden  sieh  in  manchen  Fällen,  vrie  ich  znm 
Tbeil  schon  angegeben  habe,  von  Tom  herein  keineswegs  in 
richtiger  Weise  mit  Gefühlen,  Strebungen  und  anderen  Vor- 
stellungen, lassen  diese  aulTallend  usberOhrt,  und  haben  viel- 
leicht daneben  ihren  eigenen  Kreis  von  Gefühlen  und  Strebon- 
gen.  Es  kann  einer  unter  mehr  oder  weniger  angemessenen 
derartigen  Regungen  den  Wahn  haben,  ein  gar  hoher  Herr 
oder  sehr  reich  zu  sein,  zugleich  aber  und  apart  ist  er  anch 
der  kleine  Bauer,  der  sorgfältig  aber  seinem  Aeekerleän  nnd 
sonstigen  Besitze  wacht  und  wenn  er  darauf  zu  reden  kommt, 
selbst  uDvermiseht  die  adäquaten  Gedankenkreise  haben  kann, 
es  sieb  auch,  wenn  er  eben  seinen  hohen  Wahn  ausgekrantt 
hat,  nicht  nehmen  Iftsat,  mit  der  Mutze  in  der  Hand  dem  weiter^ 
gehenden  Arzte  unterthänigst  die  Thllre  zu  öSaea.  Es  will 
mir  scheinen,  dass  die  Fälle,  in  welchen  Solches  stark  auf- 
gesprochen ist,  bezüglich  ihrer  Pathogenese  besonders  au  be- 
achten sind.  Wenn  tlbrigens  sogar  Mancher  seinem  Orössea- 
wahn  selbst  nicht  so  recht  traut  und  gUnbt,  so  ist  eben  wiederum 
sehr  zu  beachten,  dass  derselbe  nicht  ans  den  GeflÜiien  en«agt 
ist  Deshalb  kommt  ihm  gewöhnlich  auch  nicht  der  Charakter 
der  persönlichen  VorzUglichkeit  zu,  sondern   nur  eioea 
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£*länzendeD  Verhältnissea  zur  Äussenwelt,  so  tmjuentliob 
bei  Hänneru,  und  deshalb  auch  zum  Theil  trifft  man  bei  einigen 
EEanken  die  Vorstellung,  dass  sie  das  Grosse,  das  sie  sind, 
eigentlich  immer  waren.  So  findet  sieb  aucb  ein  Kranker, 
eben  weil  nicht  das  Gefühl,  sondern  die  Selbst-  und  Welt- 
auffassuDg  in  Betracht  kommt,  nicht  schlecht,  sondern  unter- 
diUckt  Dabei  will  mich  bedanken,  dass  die  (ge^ntlber  son- 
stigem Beeinträehtigungswabn)  am  eigeDttichsteD  Verfolgungs- 
wahn Leidenden,  durch  persöDliche  Feinde  Verfolgten  eher  den 
eigentlichen  persönlichen  GrOsseowahn  produciren,  als  Andere, 
namentlich  die  an  primärem  sogenanntem  GrOsaenwabn  Lei- 
denden. 

Aach  bezüglich  der  SinnestäuechuDgeD  möchte  ich  mich 
nicht  weiter  rerbreiten,  sondern  nur  kurz  auf  eine  Sache  be- 
BtmigeDd  zu  reden  kommen,  welche  von  Kraffl-Ebing  wieder- 
holt berührt  hat  Dieser  Autor  constatirte  bekanntlich  bei  den 
auf  masturbatorischer  Grundlage  verrückten  Afäunern  und  auch 
bei  Frauen  mit  Genitalienerkrankungen  auffallend  häufig  Ge- 
mobahallucmationen.  Auch  ich  habe  schon  rerschiedentlichen 
hergehßrigen,  bisweilen  grob  demonstrirbareo  GonseDsus  zwi- 
schen Geruchs-  and  GeschlechtsapparatCD  und  Organen  ge- 
funden, und  wenn  etwa  die  Annahme,  dass  der  Sitz  der  sexuellen 
Empfindongen  in  den  Schmack-  und  Rtechcentreu  nahen  Kinden- 
partieir  gelegen  sei,  richtig  sein  sollte,  so  würde  man  einen 
mannigfachen  Zusammenhang  in  dieaen  Dingen  um  so  leichter 
verständlich  finden  künnen.  Im  tlbrigen  will  ich  hier  nicht 
Einzelheiten  aufführen. 

An  diesem  Ort  möchte  ich  aber  noch  die  Thatsache  an- 
fügen und  sehr  betonea,  dass  von  den  schlimmen  ErfahrnngeD 
quälenden  persdnliobeo  Verfolgtseins,  welche  sieb  meist  als 
Gemisch  darstellen  ans  Sinnestäuschungen,  Erinnerungstäu- 
schuDgen,  WaboTorstellangen  und  anderen,  näherer  Präcisirung 
zum  Tfaeil  noch  harrenden  Dingen,  viele  VerrUckte,  und  na- 
mentlich solche  mit  Verfolgungswahn  s,  atr.,  ganz  Überwiegend 
besonders  bei  Nacht  getroffen  werden,  oder  auch,  dass  sieh 
gerade  bei  Nacht  eine  neue  Exacerbation  in  dieser  Art  einleiteL 

Was  die  motorische  Seite  betrifft,  so  sind  gewisse  Zwanga- 
handlungeo,  ind.  ihrer  negativen  Seite,  der  Zwangsunterlassun- 
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gen,  bekannt.  Sie  haben  oft  eine  derartige  BSrriselie  Weiss, 
dasB  man  in  Fällen,  wo  sie  sich  fast  allein  in  den  Vorder- 
grund drängen,  obenhin  betrachtet  an  Stnialation  denken  kOnote. 
Manchmal  kommen  sie  ohne  weiteres  Motiv  hOTeiDgeschaeit, 
andere  Male  sind  sie  durch  Sinnestäuschungen,  gewöhnticb  Ge- 
hflrstftnsohuDgeD,  oder  Wahnvorstellungen  Teranlassl,  was  daH 
wieder  von  blossem  gleichseitigem  Zusammentreffen  mit  solcbea 
zu  UDtersoheiden  ist.  Ausser  der  ungemein  tibemen  Motivi- 
mng,  welche  sie  oft  auszeichnet,  tragen  sie  sebr  häufig  ein 
symbolisirendes  Moment  in  sich.  Sie  sind,  auch  wenn  sie  ia 
lebhafter  Weise  verlaufen,  zu  unterscheiden  von  gewissen  Wntfa- 
ausbrUchen,  welche  den  Charakter  einer  motorischen  Reaetim 
nnd  einer  Entladung  auf  Gel Hhle  u.  s.  w.  oder  auch  nur  einer  an- 
gehemmten  Reflexthätigkeit  haben,  wo  der  Kranke  nach  der  Eat' 
ladnng  wohl  auch  gleich  selbst  wieder  den  Schaden  gut  machen, 
die  zum  Fenster  hinausgeworfenen  Gegenet&nde  hereintragen  hilft 
n.  B.  w.  Ein  solches  Siehentladen  kommt  auch  bei  manclMn 
abortiven  Frauen  vor,  trotz  der  im  Hintei^Tund  Btebenden  Er- 
kenntnisB  des  Abnormen  nnd  des  Ungerechtfertigten  der  ein- 
zelnen Handlung.  —  Im  speciellen  möchte  ich  noch  anfUbreD 
den  namentlich  im  Anfang  auftretenden  Drang  fortzulanfea, 
welcher  sich  öfter  bei  Weibern  und  hier  mehr  in  der  Art  des 
Hin-  and  Herlaufens  in  Häusern,  als  bei  Männern  findet,  wo 
er  häufig  die  Form  eines  nnanfhaltsamen  Fortrenneoff,  nicht 
selten  in  ganz  gerader  Richtung  annimmt. 

Scbliesslicb  möge  mir  gestattet  sein,  noch  einiges  Wenige 
Bber  den  Verlauf  und  Ausgang  der  Krankheit  beizubringen.  — 
Die  wichtigsten  Fragen  sind  hier  die  nach  der  Hdgliebkeit  der 
Heilung  und  die  nach  dem  Eintreten  psychischer  Schwäche. 
Bezüglich  der  ersteren  ist  die  Erkenntniss  von  gross«  Wich- 
tigkeit, dass  man  die  primäre  VerrQcktheit  principiell  unter  die 
heilbaren  Formen  einreihen  muss.  Und  wenn  man  in  der 
ersten  Freude  über  solche  Erkenntniss  und  Erfahrong  vielletobt 
in  seiDen  Hofinnngen  manchmal  zu  weit  ging,  so  ist  dies  ja 
bei  solchen  Dingen  kein  Fehler,  weil  man  dann  um  so  we- 
niger je  vor  der  Zeit  die  Flinte  in  das  Korn  werfen  wird. 
Ich  habe  selbst  schon  Heilungen  nach  jahrelanger  Daaer  ge- 
sehen,  nnd  vielleicht  findet  noch  die  fortoohreKende  WisBeo- 
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Schaft  bisher  nicht  gekannte  HillfBrnUtel  zur  WiederherstelluDg 
dieser  Kranken.  Solche  Mittel  mfiseen  aber  noch  gefun- 
den werden,  wenn  die  Verrückten  nicht  nur  principiell,  son- 
dern auch  de  potior!  der  Erfahrung  heilbar  genannt  werden 
Bollen,  denn  bisher  bleibt  ja  noch  immer  weitaus  die  überwie- 
gende Mehrzahl  derselben  ungeheilt.  —  Ich  möchte  aber  weiter- 
hin wobi  glauben,  dasB  man  auch  bezüglich  der  terminalen 
Schwäche  rielfacb  doch  ein  wenig  zu  gUnstige  Auffassungen 
hegt  Es  ist  ja  zweifellos,  dass  bei  der  VerrHcktbeit  sich  nicht 
ein  80  tiefer  hUlfloser  Blödsinn  einstellt,  wie  er  oft  den 
schlimmen  Ausgang  anderer  Psychosen  kennzeichnet,  und  dass 
der  Eintritt  auch  nur  einiger  intellectuelIeD  Schwäche  oft  viele 
Jahre  lang  auf  sich  warten  Usst;  aber  gleichwohl  und  nament- 
lich wenn  man  die  Frage  weiter  fasst  und  dabei  nicht  nur 
nach  dem  Intellect,  eondern  nach  den  psychischen  Functionen 
überhaupt  fragt,  durfte  sieb  die  Sache  in  Wahrheit  durch- 
schnittlich doch  etwas  weniger  günstig  darstellen,  als  man  an- 
zunehmen oft  geneigt  zu  sein  scheint. 

Ich  habe  schon  angeführt,  dass  bei  vielen  Fallen  primärer 
Verrücktheit  von  vorn  berein  die  Wahnvorstellungen  nicht  den 
rechten  Eindruck  auf  die  Gefühle  machen  und  Aehnlicbes. 
Allein  dies  ist  nicht  sofort  als  eine  Schwäche  im  gewöhnlichen 
Sinne,  namentlich  nicht  als  ein  irreparables  Scbwächergewordeo- 
sein  zu  nehm*en,  wenn  es  auch  mit  Schwäche  im  Vorderbirn 
wenigstens  theilweise  in  Verbindung  stehen  wird.  Mag  aber 
der  Mangel  an  lebendiger  Unmittelbarkeit  und  Kraft  des  Zu- 
sammenhangs im  psychischen  Gescheben  anf^glich  begründet 
sein,  wie  er  will,  im  weiteren  Verlauf  tritt  denn  doch  sehr 
gewSbnlieh,  wo  es  nicht  zur  Genesung  kommt  wohl  immer, 
eine  wirkliche  Schwäche  im  Gefühlsleben  &n.  Man  bemerkt 
ein  zunehmendes  Erkalten  in  dieser  Hinsicht,  einen  Verlauf 
nach  abwärts.  Der  Wahn  selbst  gewährt  nicht  einmal  das 
frühere  Interesse  mehr  —  und  dies  nicht  blos  deshalb,  weil 
man  ihn  gewohnt  worden  wäre  — ,  und  auch  ausserhalb  des 
Kreises  der  Wahnvorstellungen  werden  die  Gefühle  bei  eigenem 
and  fremdem  Wohl  und  Wehe  nicht  mehr  in  der  früheren 
Zartheit,  Stärke  und  Andauer  ausgelöst,  weil  es  an  der  FA- 
hiffkeit  fehlt  zu  ihrer  entsprechenden  Production.  , 
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Wie  mit  den  Oeftlbleo,  bo  verhält  es  sich  aneb  mit  den 
Strebungen.  Auch  hier  ist  Manches,  was  im  Anfang  und  was 
später  auftritt  und  einander  gleicht  oder  zu  gleichen  scheint, 
ohne  Zweifel  nicht  gleiohvrerthig  und  anatomiBch-physiologiacfa 
nicht  in  derselben  Weise  begründet.  Aber  auch  hier  kann 
ein  wirkliches  Scbwächernrerden  im  Eintreten,  im  Nachdruck 
und  in  der  Ausdauer  der  Impulse  und  Reaotionen  dem  Ge- 
wohnten gegenüber  wie  dem  Neuen  constatirt  werden,  eine 
Erscheinung,  welche  bei  der  genauen  Verbindung,  in  der  Ge- 
fttble  und  Strebungen  la.  einander  stehen,  ohnehin  vielfach  er- 
wartet werden  muss. 

Das  Eintreten  solcher  Schwäche  auf  dem  Gebiete  des 
FuhleoB  und  Strebens  betone  ich  sehr.  Was  nun  noch  die- 
jenigen psychischen  Thtttigkeiten  betrifft,  welche  beim  Intelleet 
in  Betracht  kommen,  so  bleiben  namentlich  das  Vermögen  des 
logiseben  Operirens  mit  den  Voratellungen,  die  formale  Denk- 
thfttigkeit  mit  dem,  was  sie  voraussetzt,  bleiben  Gedächtniss, 
Urtbeil,  selbst  Laune,  Witz  und  Humor  oft  lauge  Zeit,  oft  fast 
immer  ganz  oder  nahezu  ganz  intact.  Die  Aufmerksamkeit 
und  das  geistige  Erfassen  scheinen  im  Anfang  oft  gelitten  za 
haben,  wenn  Wahnvorstellungen  und  Sinnestäuschungen  den 
Kranken  lebhaft  und  fast  ansschliesslich  bescbäftigen,  aber  sie 
leiden  doch  auch  in  vielen  Fällen  bälder  oder  späterhin  wirk- 
lich. Es  wird  sich  Solches  bisweilen  leicht  aus  Mängeln  im 
FDhIen  und  Streben  ableiten  lassen;  denn,  wenn  dieses  seine 
Frische,  Unmittelbarkeit  und  Zartheit  eingebflsst  hat,  so  ist. 
wenn  auch  keine  weitere  intellectuelle  Schwäche  eintreten 
sollte,  doch  mindestens  ein  Stehenbleiben  und  eine  Indolent 
die  natürliche  Folge,  weil  nun  der  Motor  fQr  lebhafteres  gei- 
stiges  Interesse  febli  Dann  mag  das  Gedächtniss  gut  sein 
und  das  formale  logische  Operiren  intact,  es  ist  doch  das  gei- 
stige Leben  arm  und  verblasst,  die  spontanen  Gedankenver- 
knUpfungen  werden  sparsamer  und  träger,  und  zum  Erwerben 
neuen  geistigen  Besitzes  fehlt  es  eben  an  einem  Motiv.  I» 
manchen  Fällen  leiden  nun  aber  auch  das  Gedächtnies  und 
die  geistige  Sohlagfertigkeit  an  sich  selbst  ziemlich,  das  le- 
gische  Operiren  geht  langsamer,  die  Wahnvorstellungen  TC^ 
blassen  nicht  nur  zum  Tbeil,  sondern  sie  werden  auch  alberner, 
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der  Kranke  capirt  Bchwerer  und  weniger  scfanell,  kann  mit  den 
tririalaten  RedewenduDgen  abgespeist  oder  momentan  verblüfft 
werden,  ist  weniger  schlagfertig  id  Antworten,  geht  deshalb 
auch  oft  einem  Gespräch  aus  dem  Weg,  und  wenn  man  ihn 
festhält,  so  merkt  man  ihm  das  Unbehagen  an,  er  geräth 
wohl  nebenher  auch  in  ein  leicbtes  Zittern  und  sucht  sich 
loszumachen.  Am  längsten  bleiben  Übrigens  immerhin  von  in- 
tellectneller  Seite  das  formale  togisclie  Vermögen  und  das 
Gedächtnies  intact,  wenn  sie  auch  gewiss  im  weiteren  Ver- 
lauf der  meisten  Fälle  in  der  einen  oder  der  anderen  Art  lei- 
den, und  gewöhnlich  das  Gedächtniss  noch  vor  nnd  oft  lange 
vor  dem  anderen. 

Selbst  neben  weit  gediehener  allgemeiner  geistiger  Schwär 
che  verlauft  aber  das,  was  in  automatisch  eingeübten  Centren 
Tor  sich  geht,  oft  noch  lauge  auch  hier  sehr  gut,  so  Thätig- 
keiten,  welche  wie  das  Earteuspieleu,  Klarierspielen,  aber  auch 
complicirtere  Dinge  schliesslich  zu  rein  refleetorisehen  Leistun- 
gen werden  und  bei  Gesunden  wie  alles  routiuenhaft  Einge- 
schliffene  dann  am  besten  vor  sich  gehen,  wenn  man  sich 
Uher's  Einzelne  nicht  specielle  Rechenschaft,  sondern  daftlr  nur 
den  Anstoss,  den  allgemeinen  Impuls  gieht. 

Ich  habe  speciell  von  der  Schwäche  der  Geftible  und  Stre- 
bungen geredet.  Sie  erreicht,  wie  die  intellectueÜe  Schwäche, 
selten  einen  .extrem  hohen  Grad  und  nicht  in  allen  Fällen  einen 
gleich  hohen.  Im  Anfang  ist  die  Reaction  der  Geftlhls-  und 
Wollensseite  oft  auch  eine  ganz  richtige;  oft  auch  wird  diese 
sehr  stark  getroffen,  wenn  auch  ohne  secündäre  Ruckwirkung 
auf  den  Gang  der  Krankheit.  Ich  möchte  aber  noch  aufQgen, 
dsss  es  mir  scheinen  will,  die  grösste  psychische,  speeiell  auch 
intellectuelle  Schwäche,  nameotlicb  eine  solche  mit  hochgra- 
diger Verwirrtheit,  Gedankenarmuth  und  Schwäche  im  Auf- 
fassen treten  desto  sicherer  im  späteren  Verlauf  und  auch  desto 
bälder  ein,  je  lebhafter  im  Anfang  die  Seite  des  Geftlhls  par- 
ticipirt  hat.  Solch'  lebhaftes  Farticipireu  und  damit  diese  spä- 
tere Verwirrtheit  scheint  mir  häufiger  bei  Personen  weiblichen 
als  soleheu  männlichen  Geschlechts  vorzukommen. 
Zwiefalten,  den  19.  September  1879. 

.,  ._-_  IV,  Google 


Köckblicke  auf  50  Jabre  eiDer  Irren -PflegeanstaJU 


Medicioalratb  Dr.  Veppel, 

Direclor  d«r  Imn-PflegeaDatilt  lU  CoIditB. 


Gegen  den  Ausgang  laufenden  Jahres  bin  volleodet  v 
Anstalt  das  50.  Jahr  ihres  Bestehens,  Es  erschien  daher  als 
ein  Act  der  Pietät  gegen  die,  welche  ihre  KrAüto  dem  Ge- 
deihen und  der  Entwicklung  derselben  gewidmet,  wie  als  eine 
Pflicht  gegen  die  Fachgenossen,  diesen  Zei^)uakt  nidit  mit 
Stillschweigen  zu  Übergehen. 

Wenn  wir  gleichwohl  nach  der  äuBseren  und  inneren  Aas- 
gestaltung  unseres,  fast  ausschliesslich  die  Pflege  unheilbarer 
Irrer  im  Auge  habenden  Asyls  nur  ein  skizzenhaftes  Bild  zn 
entwerfen  suchten  und  von  der  Darlegung  des  gesammtea 
groBseo  Materials  ftlr  jetzt  abgesehen  haben,  so  bewog  uns 
dazu  eineetbeUe  die  Rücksicht  auf  die  Geduld  der  fr.  Leser, 
welchen  mit  einer  ausführlichen  statistischen  Durcharbeitung 
des  reichen  Stofi'es  wohl  kaum  gedient  gewesen  wire,  andem- 
theils  aber  wäre  die  Mangelhaftigkeit  und  Unsicherheit  der 
Angaben  aus  dem  ersten  Jahrzehend  nicht  ohne  unTerhAltnias- 
mässigen  Aufwand  an  Zeit  zu  Überwinden  und  der  Erfftlg 
dieser  BemHhnngen  kaum  als  ganz  zweifellos  binsnsteüen  ge- 
wesen. 

Vielleicht,  dass  Referent  später  noch  Termag,  die  baapt- 
sSchlicbslen  Lllcken  zu  ergänzen  und  die  vorliegende  Schilde- 
ruDg  in  der  angedeuteten  Richtung  einigermaasaen  zu  verroD- 
stäudigen. 

Ale  im  ersten  Jahrzehend  dieses  Jahrhunderts  die  König- 

,    .  ..CüoqIc 
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Uflfae  sAchsische  Begierung  in  humaner  Fürsorge  die  TretmuDg 
det  VersorganstalteD  von  den  Strafanstalten  beschlossen  und 
BonicliBt  die  Heilstätte  zn  Sonnensteiu  fflr  die  heilbaren  Irren 
gegrOndet  hatte,  wurde  bald  darauf  das  seit  1803  als  Land- 
arbeitsbaus  benutzte  Scbloas  zu  Golditz  zur  Aufnahme  der  un- 
heilbaren Geisteskranken  und  deijenigen  körperlich  Gebrecb- 
licbeo  und  Sieohen,  die  wegen  ihres  Leidens  aua  der  Gesell- 
■obaft  entfernt  werden  mnssten  (Krebs,  Syphilis  u,  s.  w.) 
auserseben  und  dasselbe  nach  Versetzung  seiner  Insassen  in 
die  Strafanstalt  zv  Zwickau  und  nach  Vollendung  der  oötbig- 
sten  Adaptionsbaaten  am  12.  Korember  1839  mit  335  aus  der 
Strafanstalt  Waldheim  Übergeführten  Irren  und  8  körperlich 
Kranken  feierlich  eröSiiet. 

Das  Scbloas  zu  Colditz  auf  einer  Anhöhe  am  rechten  Ufer 
der  Zwickauer  Uulde  unmittelbar  Aber  der  Stadt  gelegen,  hat 
eine  rielbewegte  Vergangenheit.  Obwohl  in  Chroniken  bereits 
im  Jahre  839  der  Colditzer  Slaven  Erwähnung  geschieht  und 
spfita"  (892)  yerschiedene  Ereignisse  bei  Colditz,  sowie  die 
Grafen  von  Colditz  (933)  genannt  werden,  so  ist  doch  weder 
das  Grttndungiyahr  der  Stadt,  noch  des  Schlosses  festgestellt. 
Hau  ersieht  aber  aus  geschichtlichen  Vorgängen '),  dass  lOlö 
die  Stadt  sich  bereits  entwickelt  hatte  und  kann  aus  anderen 
Grundes  mit  grösster  Wahrsdieinlichkeit  annehmen ,  daas  das 
Scbloas  um  das  Jahr  1080  erbaut  wurde,  als  der  fehdelusdge 
Graf  Wiprecfat  Yon  Groitzscb  Herr  der  hiesigen  Gegend  war. 
Nach  ihm  wechselten  mehrfach  die  Besitzer  des  Schlosses,  bis 
dasselbe  im  Jahre  1430  von  den  Hoisiten  niedergebrannt 
wurde  und  34  Jahre  lang  zerstört  liegen  blieb.  Im  Jahre 
1464  von  CburfUrst  Ernst  wieder  aufgebaut  und  in  das  hintere 
Schloss  mit  Kapelle  and  das  vordere  Schloss  mit  Kirche  ein- 
getheilt,  wurde  dasselbe  1504  durch  eine  Feuersbrunst,  welche 
die  ganze  Stadt  zerstörte,  bis  auf  einige  Häuser  im  vorderen 
Schlossfaofe  abermals  eingeäschert,  aber  bereits  1506  vom  Chur- 
fDrsten  Friedrich  in  grösserem  und  schöncrem  Maassstabe  wie- 
der erbaut,  mit  Ausnahme  der  im  vorderen  Hofe  niederge- 
brannten Kirche  und  1524  ein  grosser  Festsaal  im  sogenannten 
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Saslbause  ang:e)egt.  Da  von  nnn  an,  besonders  aber  sdt 
Gburftirst  August,  das  SeblosB  den  LandesftlrsteB  wegen  des 
reichen  Wildstandes  häufig  zum  Aufenthalte  dieate,  so  vnirde 
unausgesetzt  an  seiner  Verschönernng  g^earbeitet.  Es  wnrde 
von  1554  bis  1584  mit  der  Anlegung  des  ThtergarteoE  be- 
goDoeu,  es  wurde  der  das  hintere  nnd  vordere  Schloss  treuDende 
Graben  ausgefällt  nnd  das  Canzleigebände  aufgeführt,  das  vor- 
dere Thorhaus  mit  schmalem  Gebftude  daneben  gebaut  und 
dieses  durch  einen  Gang  mit  dem  Canzleihaus  Terbnndea, 
ferner  das  nach  dem  Tbiergarten  führende  Tbor,  das  Sobneid<r- 
tbor  errichtet  (so  genannt  wegen  der  SchDeiderei-Gef%D^isBe 
daneben),  die  Weissenburg  (Lustgarten)  angelegt,  die  Kirche 
restaurirt,  das  Quellwasaer  vom  Dorfe  Bockwitz  in  daa  Schloss 
geleitet  und  1586  vom  Cburfdrsten  Christian  I.  am  hinteren 
Scblüssthore  ein  neues  Gebäude  (neuer  Anbau)  gebaut  und 
Gärten  daneben  (Terrassen)  angelegt.  Der  Tbiergarten,  schon 
150O  durch  Ankauf  von  Grundstücken  auf  Vdö  Acker  ver- 
gritssert,  wurde  mit  einer  Mauer  umgeben  und  mit  vielen, 
tbeils  der  Jagd  dienenden,  tbeils  dem  Luxns  huldigenden  Bauten 
ausgestattet  (Jägerhäuser,  EHcheo-  und  Kellerhaus,  Vogel- 
heerde,  Luchshaus,  Bihergrube,  Fasanengarten ,  Lusthaus  im 
Teiche),  deren  Vollendnag  aber  ChurfQrst  Christian  nicht  er- 
lebte. Die  Cburfürstin  Wittwe  Sophie,  welche  von  1603  bis 
1622  im  Schlosse  residirte,  vollendete  nicht  nur  die  Bauten, 
Boudeni  liess  auch  den  dem  Schlosse  gegenhberliegenden  kahlen 
Hainberg  1610  in  einen  Weinberg  umwandeln. 

Nachdem  1634  ChurfSrst  Johann  Georg  1.  den  bis  aaf 
circa  203  Acker  vergrösserten  Tbiergarten  mit  einer  3600  Gllen 
langen  Mauer  umgeben  und  im  Schlosse  noch  mehrere  Ver- 
sehdnerungen  angebracht  hatte,  war  1627  der  Ausbau  und  die 
AusBchmllckung  des  Schlosses  vollendet. 

Seit  Anfang  des  18-  Jahrhunderts  aber  wurde  das  Schloss 
immer  seltener  von  den  Landesfltrsten  besucht  und  von  1753 
an  gar  nicht  mehr:  die  Gärten  und  die  Gebäude,  namentlich 
die  ausserhalb  des  Schlosses  gelegenen,  wurden  vernachlässigt 
un^  verfielen,  oder  wurden  abgetragen  und  ihr  Material  ander- 
weit verwendet. 
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Kammer-CoUegiain  fiberwiesene  Schloae  dem  Jnetiz-Amtmatui 
aad  Rentbeamten  tod  Colditz  zu  Dienet^  und  Wohsr&nmen ;  es 
worden  aoe  dem  Material  der  abgetragenen  Geb&ade  im  Tbier- 
garten  die  Wohnung  des  Amtsfrolins  und  die  Frohnfeete  an  dem 
umgebauten  Schneiderthore  erbant,  später  der  Weinberg  ver- 
kauft und  MancbeB  aus  dem  Sohlosse  verfioasert.  Nachdem  1796 
die  verfallene  Wasserleitung  wieder  hergestellt  worden  war, 
worden  1800  die  Gebäude  des  hinteren  Schlosses  zn  einem 
Kreisarmenhanse  umgewandelt,  dem  auch  1801  ein  Theil  des 
Thiergartens  als  Wäschtrookenplatz  und  Gemüsegarten  Über- 
lassen wnrde,  1803  aber  zu  einem  Landarbeitsfaanse  einge- 
richtet und  18ii8  zur  POegstatle  fttr  uuheilbarb  Irre  und  Ein- 
gangs genannte  Klasse  körperlieh  Kranker  bestimmt  Zu 
diesem  Zwecke  stellte  man  nicht  nur  die  Räume  des  hinteren 
SchloBstheils  dem  Zwecke  möglichst  entspreofaend  her,  sondern 
erbaute  auch  unmittelbar  unter  dem  Schlosse  nach  dem  Garten 
hin  das  „Nen-Bans"  fUr  L  und  II.  Klasse  und  schuf  das  gegen- 
ttberliegende  Wasohhaus  zum  Krankenhause  um,  wie  auch  der 
Garten  TcrschOnert  und  mit  Kegelschub  und  mehreren  HQttsn 
versehen  worden  ist  Nachdem  Alles  dies  vollendet  war,  konnte 
am  12.  November  1829  die  neue  Anstalt  unter  Dr.  Hayner  er- 
öffnet werden,  dem  als  Oberbeamte  noch  ein  Hausverwalter, 
ein  Geisllieher  and  ein  RechnangsfUhrer  zur  Seite  standen. 

In  dem  vorderen  Scbiosstheile  verblieben  das  Justizamt 
mit  seinen  Beamten,  der  Amtsfrohn  und  die  GefUngnisse,  im 
CanzleigebAude  die  zum  Amt  gehörigen  Gommissionszimmer 
und  unter  dem  zweiten  Thore  die  Militair- Wache,  welche  je4och 
3  Jabre  später  anfgeboben  wurde. 

Die  neue  Anstalt  besass  (incl.  des  Friedhofs)  an  Feld  und 
Gärten  11  Acker  136  DK-  eigenthUmlich  und  2  Acker  60  OK- 
Pachtwiese,  sie  führte  die  Beköstigung  auf  eigene  Rechnung, 
sie  kaufte  das  Getreide  und  lieferte  dem  Bäcker  das  Mehl. 
2  Ochsen  wurden  für  die  nßthigen  Fuhren  gehalten,  in  den  im 
vorderen  Hofe  gelegenen  Ställen  wurden  Schweine  gemästet 
nsd  jährlich  2  Ochsen  und  12  Schweine  geschlachtet  und  8 
Sehweine  verkauft. 

In  Ermangelung  der  genügenden  Anzahl  passender  Indi- 
viduen waren  anfangs  hinreichend  geprüfte  Sträflinge  beiderlei 
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Gest^leobts  als  Wärter  nnd  Wärterinnen  verwendet  worden, 
bis  im  Jabre  1835  eine  entspreebeode  Anzahl  voa  Lobswärtan 
und  Wärterinnen  herangezogen  war,  welche  damab  36  und 
24  Thlr.  jäbrlieben  Lohn  erhielten. 

Mit  jedem  Jahre  wurden  VeiHnderungen  und  Verbease- 
mngen  vorgenommen,  von  denen  nnr  die  mit  der  weiteren 
Bntwiekehing  der  Anstalt  im  engeren  Znsammenbaiig  stehen- 
den erwAhot  werden  sollen. 

Schon  1834  gab  man  die  Hästang  and  das  Scblaehten 
von  Schweinen  als  für  die  hiesigen  Verhältnisse  unvortheilbaft 
anf;  flir  das  E^rwerb  wurden  bis  1839  noch  2  Ochsen,  dum 
bis  1864  2  Pferde  gehalten,  später  die  Fuhren  an  einen  Lohn- 
fuhrwerksbeaitzer  verdungen.  Den  Einkauf  des  Getrndes  Über- 
nahm die  Anstalt  noch  fernerhin,  die  Bektlstigung  wnrde  abex 
1836  dem  damaligen  Rechnungsflthrer  in  Entreprise  g^eben. 
Während  die  im  Jahre  1834,  fär  ö  Pensionäre  nebst  beson- 
deren Dienern  in  dem  über  der  Directorialwohnung  gelegenen 
Stockwerk  erriehtete  Pensions-AnstaK  fUr  irre  Kranke  höherer 
Stände'  1842  mit  der  UeberfUhning  des  letzten  Pensio^reg 
nach  SonneaBtein  wieder  einging,  hOrte  dagegen  die  Vereini- 
gung körperlich  Gebrechlicher  mit  den  Irren  nur  allmälig  und 
erst  1855  gänzlich  auf.  Auch  das  in  dem  Gartenhauae  bestan- 
deue  Penuonat  fUr  Damen  höherer  Stände  wnrde  bereits  Ende 
der  30.  Jahre  aa%ehobeD. 

Bereits  1841  machte  sieh  aber  Raummangel  fOfalbar  und 
es  war  nicht  nur  nöthig  fttr  die  Lebeuden  dorch  Abmietbang 
der^dem  Justizamte  gehörigen  Räume  im  Oansleigebäude  Plats 
zu  schaffen,  sondern  auch  ftlr  die  Verstorbenen  durch  Erwei- 
terung des  Kirchhofes  zu  sorgen  und  ein  neaes  Leichen-  und 
SectionshauB  zu  bauen.  Die  im  Canzleihause  erworbenen 
Räume  waren  jedoch  bald  wieder  angefttllt  und  obwohl  1845 
in  die  inzwischen  eröffneten  Anstalten  zu  Hubertusbarg  51 
^veibliche  Verpflegte  versetzt  wurden  und  1846  naoh  Verlegung 
des  Justizamtes  in  die  Stadt  (mit  Ausnahme  der  Frdmfeste) 
die  Gebäude  des  vorderen  Scblosstheils  für  die  Expeditionen 
und  die  Wohnung  des  Hausverwalters,  fllr  das  Waschhaus  und 
die  Tropen-  und  Hangelstnbe  in  Anspruch  genommen  werden 
konnten,  so  gentigte  doch   der  so  gewonnene  Raum  nur  ftlr 
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kurze  Zeit  and  erst  als  1B6I  sSmmtlkhe  weibticbe  Vu^flegte 
(131)  nacAi  Hubertosbutg  Tersetzt  wwdeo  konnten,  war  diesem 
Mangel  «if  längere  Zeit  abgeholfen.  Von  jetet  an  ist  Golditz 
nur  Männer-Pflege-Änstalt  gebtieben,  da  weibliche  Irre  mcht 
mehr  aafgenommen  wurden.  Nur  25  Frauen  blieben  damals 
ftU  die  nfithigalen  wcäblicben  Arbeiten  in  der  Anstalt  znrBt^ 
und  ist  f&r  diesea  Zweck  noch  gegenwärtig  eine  kleine  Fraueo- 
abtfaeilung  vorhanden,  welciie  nach  BedOrfnisB  von  der  Heil- 
anstalt Sonnenstein  ergänst  and  vermehrt  wird. 

Im  Jahre  1850  beim  Abgange  des  die  Entreprise  ftlbren- 
den  Rechnungsbeamten  Übernahm  die  Anstalt  die  Beköstigung, 
welche  im  Laufe  der  Jahre  wiederholt  verbessert  worden  war, 
wiedo*  auf  dgeite  Rechnung  und  bat  diesen  Modus  bis  in  die 
neueste  Zeit  beibehalten. 

Da  mit  der  Zeit  die  Anzahl  der  jüngeren  Pdeglinge  sieh 
vermehrt  hatte,  so  wurde  ISQ2  für  dieselben  ein  Schul-  and 
Tamlefarer  angestellt.  Der  Turnunterricht  wird  im  Sommer 
im  Garten,  im  Winter  in  dem  gut  eingerichteten  and  heizbaren 
vor  dem  Eingangsthore  im  jetzigen  Wirthachatitagebäude  ge- 
legenen Tumaaale  abgehalten. 

Wahrend  bis  1863  der  ärztliche  Director  und  der  Haua- 
veiwalter  (später  Wirtbsehatts-Director)  coordiuirt  waren ,  hat 
seitdem  der  jetzige  fir^iche  Director  die  oberste  Leitung  und 
alleinige  Vertretung  naoh  beiden  Seiten  hin;  fOr  die  Kasse 
trat  zugleich  ein  besonderer  Beamter  (Rendant)  ein  und  der 
die  Naturalien-Rechnung  fahrende  Beamte  erhielt  das  Prädicat 
Wirthscbafts-Inspector. 

Fttr  die  Anstalt  beginnt  nun  eine  sehr  bewegte  Zeit,  indem 
Ton  1863  bis  1866  nicht  nur  der  in  Folge  der  UeberfUUung 
nnd  der  des  fortdauernden  Zudrange  in  die  Anstalt  uQtbig  ge- 
wordene grosse  Neubau  an  Stelle  des  oberen  Magazins  und 
der  Frobnfeste  im  vorderen  Hofe  vollendet  und  mit  300  bis 
220  Pfleglingen  in  4  Stockwerken  belegt  wird,  sondern  auch 
zu  gleicher  Zeit  und  bis  1867  viele  das  innere  Getriebe  der 
Anstalt  und  die  Beschäftigung  der  Verpflegten  betreffende 
Aenderungen  und  VerbesHerungen  eingeführt  werden.  Wir  er- 
wähnen nur  die  Erweitemng  der  Strohfleohterei,  die  Einführung 
des  Bohr-  und  Weidenflechtens,  der  Sebirrkaoimerarbeit,  einer 
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Schnhmacber-  und  SchneiderwerkBtatt  bei  den  Verpflefton,  die 
Einricbtung  der  Dampfktlche  and  der  Dampftrockenstabe,  der 
WaBchmaschiDen  und  das  Legen  der  eiBeraen  BObrleitang  inner- 
batb  der  Anstalt  bis  vor  das  Thor  u.  s.  w. 

Das  um  diese  Zeit  nacb  Griainger^a  bekannten  Reform- 
vorscblfigen  hervortretende  Streben  nach  freierer  Verpflegung 
der  Irren  ffirderte  die  Eönigliob  sftebsiscbe  KegieraDg  im  Ein- 
vernehmen mit  den  Stände-Kammern  durch  liberale  Oewabning 
der  Mittel  zur  Grttndang  der  Meierei,  vrelohe  in  dem  20  Mi- 
nuten von  der  Anstalt  entfernten  Doife  Zschadrass  1868  nach 
Ankauf  zweier  Bauerguter  und  circa  66  Acker  Areal  mit  Ueber- 
siedelang  tod  64  Verpflegten  ihren  Anfang  nahm  nnd  in  10 
Jahren  big  zu  dem  Umfange  von  117  Ackern  mit  3  Haupt- 
gutem  und  7  Wohn-  und  3  auch  wirthscbaftlichen  Zweokeo 
dienenden  Gebäuden  sich  erhoben  hat,  die  tob  282  Pfleg- 
lingen und  18  Bedieneteten  fUr  dieselben  bewohnt  werden. 
Einrichtung  und  Bewirthsebaftung  sind  seiner  Zeit  und  wieder- 
holt durch  Spocialbericbte  bekannt  geworden. 

Die  Löhne  der  WSrter  und  Wärterinnen  wurden  mit  der 
Zeit  nicht  nur  wesentlich  erhöht,  so  dass  sie  gegenwärtig  fUr 
erstere  36  bis  48  H.,  fQr  letztere  18  bis  24  M.  monatlieb  und 
36  M.  jährliche  Prämie  betragen,  sondern  es  wurde  aocb 
1869  auf  voD  der  derzeitigen  Direction  gemachten  Vonchlag 
fttr  invalid  gewordeae  Wärter  und  Wärterinnen  durch  QrOn- 
duDg  einer  Pensionskasse  gesorgt,  zu  welcher  auch  den  dem 
Staatsdienste  nicht  angehörigen  Bediensteten  der  Beitritt  ge- 
stattet ist. 

Die  von  den  Bäckern  bei  mangelhaft  gelieferten  Woaren 
wiederholt  deshalb  vorgebrachte  Anschuldigung  des  von  der 
Anstalt  gelieferten  Getreides  beweg  1872  die  Direction  den 
Getreidekauf  ganz  aufzugeben  und  mit  2  Bäckern  aus  der 
Stadt  feste  Lieferungs-Contracte  fBr  Schwarz-,  Mittel-  und  Wein- 
brod  abzuscbliessen. 

Während  die  Meierei  mit  jedem  Jahre  »iah  mehr  ent- 
wickelte und  vergrösserte,  war  auch  in  der  Anstalt  kein  Still- 
stand eingetreten.  1870  wurde  das  Krankenhaus  vollständig 
umgebaut  und  mit  Badeeinriofatungen  fUr  die  eingebetteten 
Kranken  und   fUr  die  erste  und  zweite  Klasse  verBehen.    Die 
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KUlar  fUr  den  Übrigen  Cötoa  befinden  8iob  im  Parterre  des 
neaen  „SaalbanBeB".  1874  wurde  der  Um-  und  Änsbaa  des 
vor  dem  Eingangsthore  gelegenen  und  k&uflich  erworbenen 
Hanses  roUendet  und  konnten  nun  die  Wirthscbaftg-VorrSthe, 
die  Wohonng  und  Expedition  des  Wirthscbatts-InepectorB,  sowie 
die  Wobnnng  eines  Arztes  dabin  verlegt  werden.  Zwischen 
dieaem  Hause  and  der  Anstalt  liegt  der  Wlrthschaftshof  und 
der  bereits  erwäbnte  Tarnsaal.  1 875  begann  als  letzter  grösserer 
Bau  für  diesen  Zeitabschnitt  die  Abtragung  des  Saalhauaes, 
deaaeo  Wiederaufbau  mit  seinem  gescbmackToIl  eingerichteten 
VergDflgangssaal  und  'nieater  1878  roUendet  war,  wie  auch 
die  Herstellung  der  eiiemen  Rdbrfabrt  für  das  Bockwitzer 
Qnellwasser  bis  zum  Aoscbluss  an  den  schon  frDber  gelegten 
Tbeil  am  Schluss  des  Jahres  1878  beendigt  und  zum  Gebrauch 
fertig  tlbergeben  werden  konnte.  Neben  dieser  Wasserleitung, 
welche  in  24  Standen  74000  1.  Wasser  liefert,  besitzt  die  An- 
stalt noch  die  vom  Landarmenhause,  beziehentlicb  Justizamte, 
flbernommene  Röhrfahrt  der  Tbiergarten- Quellen,  welche  in 
derselben  Zeit  22  bis  26000  1.  zuführt.  Dieses  Quantum  von 
zusammen  100000  Ldeckt,  selbst  bei  einem  Bestände  von  mehr 
^s  800  Eöpfea,  den  täglichen  Verbranob  der  Anstalt  inel. 
Heierei-Bedarf  fl)r  Kflcbe,  Wäsche  und  Bad,  sowie  den  aller 
in  der  Anstalt  wohnenden  Beamtenfamilien  mehr  als  hinrei- 
chend. Gleichwohl  steht  auch  der  Ueierei  noch  ein  ergiebiges 
Quellengebiet  mit  eiserner  Rohrleitung  und  grosser  Cysteme 
zu  drca  20  bis  26000  I.  täglich  zu  Gebote. 

Oegenw&rtig  besitzt  die  Anstalt  9  ha.  64  a.  Areal,  wovon 
2  ha.  70  a.  anf  den  Gemüsegarten,  4  ba.  16  Qm.  auf  den  Park 
und  56  a.  16  Dm.  anf  den  Kirchhof  kommen,  der  Reat  aber 
auf  Beamten-Gärten  sieh  vertheilt.  Der  GemSsegarten  liefert 
das  zur  Beköstigung  nöthige  GemDse  und  das  erforderliehe 
Obst  so  reicblieb,  dass  nach  Wunsch  auch  die  Beamten  gegen 
Bezahlung  davon  entnehmen  kOnnen.  Der  Park,  von  einem 
Bach  durchflössen  and  in  eine  kleinere  Frauen-  und  grössere 
Männer-Abtheilung  geschieden  und  mit  Kegelsebnb,  Sohwelzer- 
haus,  Fontäne  etc-  versehen,  dient  mit  seinen  schattigen  Laub- 
gttngen  nicht  nur  zum  täglicheo  Spaziergang,  sondern  es  werden 
hier  al^äbrliob  auch  ein  Vogelschiessen  und  mehrere  Gonc^rtQ 
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abgebaUen,  an  deoen,  wie  ttberbaupt  an  den  Festen  der  An- 
stalt, auch  ^e  Bewohner  der  Meierei  Theil  Bebmen,  wltfireod 
dieselbeD  Erndtefeet  und  Weihaachten  aaf  der  Meierei  selbst 
feiern. 

Die  wachsende  Ueberibllang  der  4  Landes-Irrenonataltaii, 
welche  nach  Adsw^s  des  9.  Jahreabenchta  des  Köoigl.  Sft^. 
LandeS'Med.-Colleginms  einen  Oesammtbeetand  von  S6  bis 
2700  Köpfen  aufwiesen,  mit  den  in  5  Irren  -  Privataustalten 
Htllfesucbenden  aber  wohl  an  3000  Bewohner  sKhIen,  also  zur 
BeTölkemngszafal  Sachsens  mit  2760342  Köpfen  (nach  Zähloog 
von  1875  starben  90000  76/77  =  2850342  Köpfe),  bereUs  1877 
1  Irren  zu  1000  Bewohnern  Sacheeos,  oder  von  6000  Irren 
und  Blödsinnigen  46  bis  50%  in  sämDitliehea  Aostalteo  rer- 
pflegten,  hatte  schon  bald  nach  Einriofatung  der  läadliehen 
Niederlassungen  in  Zsc^adrass  nud  Reckwitz  zur  E^bamog 
einer  eigentlichen  Siechenanstalt  (in  Verfolg  von  dorob  Dr. 
Malter  in  Pforzheim  einst  gemachten  Vorscfalfigen)  genöthigt, 
wie  auch  die  unzweifelhaften  Uebelstände,  eine  nicht  unerheb- 
liche Anzahl  irrsinniger  Verhreober  (Golditz  beherbergt  dereo 
etwa  20  bis  2ö!)  in  Irrenanstalten  aufzunehmen,  die  AasfUhrong 
einer  Irrenstation  hei  der  Strafanstalt  Waldheim  ftlr  etwa  30 
Köpfe  dringend  gemacht  hatten.  —  Endlich  ist  fttr  die  werk- 
thätige  Hülfe  von  Golditz  entlaeeener  Irren,  welche  in  Noth 
gerathen,  unter  Genehmigung  des  Kdnigl.  Miaisterium  d.  I. 
durch  Anweisung  dnes  kleinen  Fonds  von  einer  mildthBtigen 
Dame  der  erste  Gmnd  gelegt  und  wird,  nachdem  die  Geld- 
mittel durch  freiwillige  Schenkungen  eine  angemeseese  Höbe 
(jetzt  Über  1000  Mark)  erreicht  haben  werden,  nach  dem 
Muster  der  Patronage  zu  St.  Galten  bald  in's  Leben  treten 
können. 

Seit  1877  ist  ancb  die  Meuorganisation  einer  Feuerwehr 
für  die  Anstalt  in  Angriff  genommen  und  dieselbe  mit  Lümib- 
gerftthen  durch  die  Munifioenz  der  Oberbehörde  rciehlieh  rer- 
sehen  worden.  An  ihr  nehmen  die  meisten  Beamten  der  An- 
stalt mehr  oder  wwiiger  aotiven  Antheil. 

Von  der  ersten  GrtlnduBg  traten  aneh  fttr  Colditz  die  Atr 
die  Heilanstalt  Sonoenstein  geltenden  Vorsefariften  (s.  Betohfoi- 
bnng  der  Königl.  SftchB.  Heil-  and  Verpflegungsanstalt  Sonnen- 
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Stein  vom  Goof.- Minister  Moetia-  and  JAnkendorf,  2  Tb.  in  3  Bd. . 
I^esdeo.  Waltfaer  1829)  in  Kraft.  Inebesondere  aber  war  ee 
die  uDter  dieaem  Minister  als  Vorsitzender  gebildete  „Com- 
mission  fOr  Strat-  und  VerBorganstalten",  welehe  als  Landes- 
behOrde  dureh  häufige  Rensionen  der  neuen  Stiftung  ihre  be- 
sondere Aufmerksamkeit  zu  Theil  werden  liees.  Sät  einer 
längeren  Reihe  ron  Jabren  ist  die  Anstalt,  gleich  den  Obrigeo, 
der  4.  Abtheilung  des  Königl.  Ministeriums  d.  I.  untergeordnet, 
deren  Vorstand  geh.  Rath  von  Zahn  den  vorzüglichsten  An- 
theil  an  allen  Errungenschaften  und  Entwickelungsphasen  der 
Irrenanatalten  Sachsens  genommen  und  in  wahrhaft  väterlicher 
Sorgfalt  den  Forderungen  der  neuen  Psychiatrie  Eingang  und 
praetlscbe  Verwirklichung  zu  verschaffen,  sich  ohne  UnterlasB 
bemllbt  bat.  Sei  ihm  dafür  hier  unser  aufrichtigster  Dank 
dargebracht.  Mfigen  die  Werke  des  Gerechten  ihm  uach- 
folgen! 

Wurden  schon  frflber  durch  zeitweise  abgeordnete  Medi- 
cinalrfitbe  auch  die  inneren  Zustände  der  Anstalt  und  ihrer 
sanitären  Einriehtongen  einer  jeweiligen  genauen  Frflfung  unter- 
zogen, so  geschieht  dies  in  neuerer  Zeit  durch  Mitglieder  des 
König).  Landes-Med.- CoUegii ,  namentlich  dessen  Präeidenten 
Dr.  Bämkardt,  welcher  gleich  dem  Med.-RefereDten  im  Kßnigt. 
Ministerium  d.  I.  auch  der  freieren  Verpflegung  und  dem 
Meiereiwesen  unveränderte  Theilnahme  zugewendet  hat. 

Die  kirchlichen  Angelegenheiten  werden  von  jeher  durch 
einen  vom  Eönigl.  Ministerium  angestellten  Geistlichen  besorgt: 
Die  Anstalt  bildet  fär  ihre  Bewohner  nebst  Meierei  und  die 
ausserhalb  lebenden  Beamten  eine  besondere  Paroehie.  Da- 
gegen ist  der  Gerichtsstand  der  Anstalt  vor  dem  Gerichtsamte 
zu  Golditz,  fOr  welches  in  eivilpolizeiliofaen  Angelegenheiten 
der  ätadtratti  daselbst,  welchem  seit  1874  auch  das  St«ndea- 
amt  über  die  Anstalt  zusteht,  nach  Abgabe  der  Verwaltungs- 
angelegenheiten an  denselben,  eingetreten  ist.  Auch  dlQ 
Meierei  hat  weder  exempte  Polizei  Verwaltung,  noch  standes- 
amtliche  Berechtigung.  Dieses  Veiitttltniss  muss  als  unerquick- 
lich bezeichnet  werden  und  bedarf  der  Reform, 

Als  Oberbeamte  fungirten  seit  13.  Nov.  1829: 

,    ._-_  IV,  Google 
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1)  Directoren'): 
Dr.  Uayner,  geb.  22.  Dec.   1775,   gest.   la  OcL  1837,   vom 

5.  JuDi  l!:t29  ata  erster  Hausarzt,  seit  5.  Juli  1834  int- 

licher  Director. 
Dr.  C.  Weit»,  geb.  5.  April  1790,  gest.  28.  Oct.  1359  in  ^roa, 

seit  1837—1852  Director. 
Dr.  B.  Neuhof,  frtlher  Anst.-Ärzt  an  der  Strafanstalt  Waldbeim, 

seit  1852—1862  Director. 
Dr.  Herrn.  Voppet,  frtlher  Assist.,  dann  Hans-Arzt,  seit  I.  JuU 

1862  Director. 

3)  Anatalta-  bez.  Assistenzarzte: 

Dr.  Albert  Müller,  seit  1.  Jan.  1833  erater  HUlfaarst  der  Anstalt 

Dr.  Julius  Langgulh  T.  U.  Oct.  bis    10.  Dee.  1834.     Gest  hier. 

Dr.  Julitia  Kirmte  v.  1835  bis  Juni  1837;  gest 

Dr.  Novalis  Göti  v.  1837  bis  Aug.  1839. 

Dr.  Ridiard  BonUa  v.  1839—1841. 

Dr.  Berm.  Voppel  y,  1841;  noch  in  Function. 

Dr.  Tkeod.  Legier  v.  1847  bis  Mai  1849  (anagewandert). 

Dr.  B.  LeotAardi  t.  1849—1851  (gest.  aU  HfllCsarzt  in  Ha- 
bertusbnrg). 

Dr.  Guido  Weber  v.  1860-1861  (d.  Z.  au  d.  BeilanaL  Son- 
neuatein). 

Dr.  Wilh.  Beime  t.  1861,  gest  1862  hier. 

Dr.  B.  Möcket  jnn.    j  ^^^^ 

Cand.  med.  Ä.  Erasi 

Dr.  Otto  Buman  v.  1863—1868  (gest  hier  snicid.). 

Cand.  med.  S.  Conradi  v.  1863. 

Dr.  B.  Wolf  V.  1863  (spfargmogr.,  d.  Zeit  Chef  d.  Priv.  An- 
stalt Lindenhof  b.  Dresden). 

Dr.  E.  Bergmann  t.  1864—1865  (gest  1896  am  Lasareth- 
typhus). 

Dr.  Jf.  Buppert  r.  1866,  seit  1874  Oberarzt  in  Hochweitxseben. 

Dr.  Otcar  Kindl  v.  1866-1867,  d.  Z.  Oer.-Arzt  in  Grimma. 

Dr.  Berm.  NUasehe  seit  1868  hier  als  dritter  Haosatzt 

■)    Dieielben  nahmen   naeh   la   dem  Med..  Beiirke  dar  Aottalt  die  b*- 
tirktlntlicbcD  Oeeuhlfte  tor. 
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Dr.  Felix  Birch-Btrschfeld  7.    1869-1870  d.  Z.  Professor  u. 

Med.-Eath  in  Dresden. 
Dr.  Rud.  König  als  Externer  v.    1870—1871. 
ür.  Holms  Pierton,  interimist  v.  1870  bis  znm  Ausbrach  des 

Krieges  1870/71. 
Dr.  M.  Lommaltsck,  seit  1871;  noch  im  Dienst. 
Dr.  Leop.  Miaäus,  seit  1871.     Gest.  1874. 
Dr.  L.  Langwagen,   seit  1874  als  zweiter   Hausarzt;  noch   im 

Dienst. 
Dr.  El.  Clem.  Steinbrück,  seit  1875;  noch  in  Function. 

3)  Hauswuodärzte: 
Emil  Pause  (v.  1829—1845;  geßt.  suicid.). 
Vörtter,  seit  1845;  noch  in  Function. 

Hausverwalter  bez.  Oek.-Directoren; 
Aug.  Schiller  v.  1829—1832. 
Anton  Hauschild  ?.  1833—1850. 
Oek.-Dir.  Hauptm.  Hennig  v.  1850—1863. 

Geistliche: 
M.  Härfel  v.   1829—1830.     M.  Siebenhaar  v.  1830-1836. 
Paator  ifreJafcAmor  V.  1836—1845.  Pastor  *fo/6e  v.  1845—1849. 
Pastor  S/c/aner  7.  1849-1852.     Pastor  Wallenstein  7.  1862  big 
1873-    Pastor  Grössel  seit  1873;  noth  in  FunctioD. 

ßechnungs-,  Wirthschafts-  und  Expeditionsbeamte: 
Rechnuugsfllhrer  und  gleichzeitig  „Entrepreneur  fUr  Speisung" 

GoUl.  Krause  1829- 
BecboungsfUhrer  und  Inspector  Jeschkt/. 
Wirthschafts-Inspector  Hammer  18.^0—1863- 
Wirthschafts-Inspector  Zocher  1863—1876. 
Rendant  Richter  1863—1873. 
Rendant  Pfeil  1873—1875- 
Rendant  Müll^  1875,  noch  im  Amte. 
Wirthschafts-Inspector  Müller  1877;  noch  im  Amte. 
Expeditions-Inspector  Schumann  1863;  noch  im  Amte. 

Hierüber: 
Auf  der  Meierei:  Oekon. -Inspector  Uhlig  1868 — 1873. 
Üekon.-In8pector  Müller  1873  nebst  Frau;  noch  in  FuuctMUkL. 
ZsltMlirlfi  f.  Pijohi.itlB,  sxxvi.  i.  38 
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Zur  Erläuterung.  Während  bis  1863  die  aogentnnten 
HauBverwalter,  bez.  der  Oekonomie-Director  zugleich  Kasseo- 
beamte  waren  und  als  solche  HttlTsbearate  (Acceasisten,  Ex- 
pedienten) zur  VeHtlgnng  hatten,  traten  von  diesem  Zeitpunkte 
an  (unter  Aufgabe  der  combiuirteD  Direction)  wirMiche  Kaasen- 
beamte  als  „Reudanten"  ein,  während  von  jetzt  an  die  Bech- 
uungsfuhrer  das  Prädicat  „Wirthsohafta-Inspector"  fuhren. 

Die  Zahl  der  HUlfsbeamten  in  allen  Reasorts  von  1829  an 
ist  eine  sehr  grosse,  da  diese  Posten  bei  bewährter  Tflchtig- 
keit  unter  möglichster  Berttckaiohtigung  der  Andennität  nur  als 
durchgehende  zu  betrachten  sind. 

Ftlr  das  früher  durch  den  Oberaufaeher  mit  verwaltete 
Inventarweseo  wurde  1868  ein  besonderer  Unterbeamter  als 
„Hausmeister"  eingestellt.  Au  der  Spitze  des  Anfseherpersonals 
und  mit  der  Gontrole  fSr  pünktliche  Ausführung  directorieller 
Anordnungen  beauftragt,  steht  der  Oberaufseher.  Zur  ünter- 
Btützung  und  jeweiliger  Stellvertretung  der  4  als  Staatsdiener 
verpflichteten  Aufseher  (über  durchBchnittlich  200  bis  220  Kranke 
mit  20  bis  25  Wärtern)  dienen  die  Oberwärter  (je  1).  Die 
Zahl  der  Wärter  stellt  sich  bei  I.  Klasse  1:6,  bei  II.  Klasse 
1 :  8  (ebenso  bei  ParalT^kern  and  Epileptikern,  welche  zameist 
in  gesonderten  Abtheiinngen  untergebracht  sind),  bei  UI.  Klasse 
1 :  10.  Die  Meierei  mit  1 :  18  Bewohnern  macht  hierroo  eine 
Ausnahme.  Auch  das  Hanpttbor  der  Anstalt  ist  mit  einem 
„Aufseher"  besetzt,  wie  auch  der  Gärtner  (von  welchem  in  der 
besseren  Jahreszeit  etwa  60  Verpflegte  beschäftigt  und  ange- 
lernt werden)  dieses  Dienstprädicat  führt.  Kfiche  und  Wasch- 
haus, beide  in  ihren  Einzelheiten  mit  Dampf  betrieben,  stehen 
QDter  einer  Kflchenaufseherin  mit  4  und  einer  Wäschanfseherin 
mit  8  Dienstmägden.  Au  beiden  Orten  helfen  die  verpflegten 
Frauen  aus,  welche  zugleich  die  Ausbesserung  der  WäschstOcke 
besorgen.    Ihnen  sind  3  Wärterinnen  beigegeben. 

KatttrUch  fehlt  es  nicht  an  Gxpeditions-  und  Thorwärtern, 
Hausdi-beitem  und  Zimmerleuten,  deren  Obliegenheit  nebst 
dem  Hausmanrer  es  ist,  die  ihnen  zugewiesenen  Pfleglinge  bei 
dem  Zimmern,  Verglasen,  Geräthanfertigen  und  Oeräthrepa- 
riren,  beim  Mauern  und  Färben  der  Wände  und  Invenbr- 
stUoke  angemessen  zu  verwenden.    Den  Nachtdienst  besoi^gt 
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der  Nacfatwftchter  und  fuhrt  der  Oberaufaeher  die  Listen  über 
die  an  mebieren  Orten  aufgestellten  Nachtcoutrolnbren.  Auch 
Schneider-  und  Schubmacherwerkstatt  unterBtehen  der  Anleitung 
durch  eigens  angeetellte  Personen.  —  Die  jüngeren  Verpflegten 
erhalten  duinb  einen  (zugleich  als  Organist  bei  kiroblicben 
Handlungen  besoldeten)  Stadtscbullebrer  Turn-  und  Sohul- 
untenloht.  — 

Das  eigentliche  Dienstpersonal  mit  2  Dampfmaachinen- 
wärtem  bis  zum  Oberwärter  aufw£rlB  repräsentirt  eine  Zahl 
von  113  Personen  (100  Männer,  13  Frauen). 

Die  folgende  Uebersicht  soll  allein  die  Hauptsllge  der  Be- 
wegung ZOT  KenntnisB   bringen   und  zur  Statistik  einiger  her- 
vorragender Uomente  einen  bescheidenen  Beitrag  liefern,  wobei 
wir  die  2  letzten  Jabrzebende  besonders  in's  Auge  fassen. 
Vom  Tage  der  Erölbung  der  Anstalt  an  bis  Ende  1878 

betrug  die  Gesammtzabl  der  Aufnahmen 4406 

und  zwar  waren  es  Uänner 3806 

und  Frauen 600 

von  welchen  männliche  Irre 3773 

nnd  weibliche  Irre 571 

Irre  Überhaupt 4344 

62  Personen  dagegen  (33  M.  u.  29  Frauen)  Körperkranke  etc. 
der  oben  bezeichneten  Art,  nebst  einigen  Correctionären  («tt- 
liche  Verkommenheit)  gezählt  wurden. 

Ueber  diese  letzteren  sei    nur  kurz  angeflthrt,  dass  13 
=  19,3547, 
der  Oesammtzahl,  als  7  Männer  ^  21,272% 

nnd  5  Frauen  =  17,24l7o  geheilt. 
Dagegen  50  =  80,6457». 

worunter  26  Männer  =  78,7877„ 
nnd  24  Frauen  =  82,5867o 
ihrer  Gesammtziffer  gestorben  sind. 

Mit  dem  Jahre  1856  verschwinden  die  nur  wegen  ent- 
stellender. Krankheit  Aufgenommenen,  oder  wegen  Erblindung 
der  öffentlichen  Versorgung  anheim  gefallenen  Pfleglinge  ganz 
»BS  der  Anstalt,  nachdem  ihr  seit  1852  dergleichen  Hülfs- 
bedürftige  nicht  mehr  zugewiesen  worden  waren. 

Von  den  eigentlichen  Irren  mit  4344  Köpfen  wurden: , 
38*        '"^W 
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1)  geheilt  oder  wesentlieb  gebessert:    199  Pers.  = 
4,581% 

und  zwar  von  3773  Männern  161  =  4.267'/. 
Ton  571  Franen  26  =  4,553%. 
Ad  Recidiven,  die  hier  aoBg^escfalosaen  geblieben  sind, 
zäblten  wir  16  (M.  15,  Fr.  1  =  zusanuneo  7,441%).  Die  ge- 
ringe ZabI  der  Rückfalle  wird«  nicht  weiter  befremden,  wenn 
wir  daran  erinnern,  dase  erat  in  neuerer  Zeit  der  Heilanstalt 
SonnensteiD  zusteht,  ihre  Qenesenen  etc.  nach  dem  Austritt  aus 
der  Anstalt  sofort  abzuschreiben,  während  fUr  die  Pfleganatalten 
ein  SjShriger  PrUfungeurlanb  fortbesteht,  nach  dessen  Ablauf 
—  sofern  nicht  besondere  Verhältnisse  eine  frDhere  Ekittassang 
räthlich  erscheinen  lassen  —  die  definitive  Entlassung  ans  der 
Anstalt  zu  erfolgen  hat.  Ans  der  Zahl  der  198  ßeariaubten 
(173  M.,  25  Fr.)  kehrten  vor  Erreichung  dieses  Ziels  in  die 
Anstalt  zurück  46  M.,  1  Fr.  =  47  =  23.73%.  Wie  femer  bei 
der  Uehersiedelung  von  Waldheim  hierher  12  Pers.  (7  H., 
5  Fr.)  als  Beurlaubte  der  Anstalt  Colditz  mit  tiberwiesen  wur- 
den, so  geschah  dies  aach  von  unserer  Seite  hei  Versetzang 
der  Frauen  nach  Hubertusburg  mit  ]2  Frauen.  —  20  Männer 
starben  auf  Urlaub  (davon  einer  p.  snicid.)  =  10,10  and  131 
=  16,167«  blieben  soweit  genesen. 

3)  Ungebessert  entlassen  sind  innerhalb  50  Jahren 
|38M.  _l,((OT/.j_    „g.,., 
"  I  4  Fr.  -  0,7007.1  "   "•'*''  '•• 
3)  Versetzt  in  andere  Anstalten  wurden; 
(416  M.  _  11,025%)  _,.„..., 
^^*  1245  Fr.  -  42,903%»  "  ^^'^^^  '" 
und  zwar  sind  auswärtigen  Behörden  übergehen  1  M. 
zur  gerichtlichen  llDiersuchnng  gekommen  1  M. 

an  Strafanstalten  abgegeben  6  j,  p^ 
nach  Sonnenstein  Überfahrt  18   !  «  »* 

nach  Hubertusburg  UbcrfUbrt  245  j„,|  p 

nach  HochweitzBcben  Überfuhrt  (v.  1874  an)  $90  H; 
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4)  Gestorben  Bind: 

(2299  M._  60,932%)      -oigov 
-  '^"''^  *  270  Fr.  -  47,2857J  ~  °^'^'^^  ^"' 

5)  Entwichen  und  nicht  wieder  erlangt:  9  M.  =  0,2 

6)  Anf  Urlaub  befindlich:  31  M.  =  0,8l6Vo- 

7)  Im  Bestand  Ende  1878  verblieben: 

_-  (819  M.       21,707%!       ,0,-0./ 


Summa:  w.  o.  PJJj  ^^ j  =  4344  Köpfe. 

Letztere  vertheilen  »ich  in  18  Kranke  I.  Klasse,  99  Kranke 
II.  Klasse  und  (incl.  26  Frauen)  738  Kranke  III.  KlasBe. 

Der  Massenbewegung  im  Jahre  184Ö  und  1851,  welche 
mit  Entfernung  der  Frauen  unserer  Anstalt  den  Stempel  der 
Männer-Pfleganfitalt  aufdruckte,  sowie  der  durch  Inslebentreten 
der  Colonie  vom  Jahre  1868  an  durchgeführten,  endlich  des  . 
vom  Jabre  1874  an  begonnenen  sich  jährlich  zweimal  wieder- 
holenden Abzugs  nach  Hochweitzscben  gedachten  wir  bereits 
früher. 

Die  hohe  Sterblicbkeitsziffer  wird,  wie  wir  zeigen  werden, 
wesentlich  durch  die  im  unTerhältuissmässigen  Wachsen  be- 
griffene UeberhandDahme  der  Paralysis  alienator. ,  weniger 
durch  die  immerbin  betiHchtlicb  gestiegene  Zahl  der  Epileptiker 
bedingt.  Die  Abmioderung  der  letzteren  ist  vielmehr  erst  in 
neuerer  Zeit  durch  Translocation  nach  Hochweitzschen  erzielt 
worden. 

Im  Jahre  1843  fand  ßefr.  bei  Revision  eines  Bestaudes  von  400 
Kranken  (247  M.  u.  133  Fr.)  7  an  allgemeiner  Parese  leidende 

Kranke(6M.,lFr.  =  r'^^o'\°     '  j  =  1,70%)  Überhaupt  vor,  deren 

Zahl  sich  in  den  nächsten  Jahren  nur  unwesentlich  und  nicht 
ausser  Verhältniss  vermehrte.    . 

Erst  im  Jahre  1853  (nach  Eutfernung  der  Frauen)  traten 
Erscheinungen  bei  den  Aufgenommenen  auf,  welche  eine  rasche 
Zunahme  dieser  omiufisen  Form  der  Psychosen  erkennen 
liesBen.  Wenn  nach  1851  das  procentuale  Verhältniss  der 
progr.  Paralyse  2,30V|,  nicht  Überschritten  hatte  (woran  wahr- 
scheinlich  der   schnelle   todtliche  Ablauf  der  Krankheit  vor 
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AufDahtne  in  unsere  Anstalt  den  grÖBsten  Antheil  gehabt  hatte, 
da  Hofmann  in  Leubus  schon  1848  unter  211  Kranken  35 
=  16,57%  Paralytiker  zählte),  so  stieg  es  schon  1852  auf 
19  =  5,137«  (370  Männer),  erhob  sich  sogar  im  nächst- 
folgenden Jahre  auf  32  =  8,41Vit  des  gesammten  männlichen 
Götus  von  380  Personen,  um  zwar  in  den  nächstfolgenden 
Jahrgängen  wieder  auf  5—6%  herabzugehen,  von  1857  an 
an  aber  durch  ein  weiteres  Ansteigeu  die  allgemeinere  Ver- 
breitung der  paralytischen  Form  unzweifelhaft  anzuzeigen.  Noch 
schlagender  geht  dies  aus  dem  Verhalten  der  in  allgemeiner 
Fassung  als  Dem.  par.  bezeichneten  Psychose  zu  den  Anf- 
nahmeziffem  der  Anstalt  hervor.  Wenn  z.  B.  1846  ein  Be- 
ztand  von  460  Personen  (^97  M-,  163  Fr.),  9  Paralytiker  (6  M., 
3  Fr.)  =  1,95%  oder  nach  Geschlechtern  geschieden  2,02Vo 
bei  M.  und  1,84%  bei  Fr.  dargeboten  hatte,  im  Verhältniss 
zur  Aufnahmezahl  aber  bei  M.  (43)=  13,95*/i,.  hei  Fr.  (34) 
=  8,82%  Paralytiker  sich  herausstellten,  so  waren  im  Jahre 
1852  bei  82  neuen  Aufnahmen  bereits  19  =  23,17%  unzweifel- 
hafte Paralytiker,  ja  hei  77  neuen  Aufnahmen  im  Jahre  1853  das 
paral.  Irresein  sogar  mit  41,55%  vertreten.  Wenn  nun  auch  dies 
letztgenannte  Jahr  eine  auenahmsweise  Erhöhung  darlegt, 
welche  ihre  Begründung  in  ungewöhnlichen  LebensverhältnisseD 
finden  könnte,  so  lässt  sich  doch  aus  dem  Umstebenden  er- 
sehen,  dass  der  Durchschnitt  des  Jahrzehend  1859/1868  mit 
25  männl.  Paralytikern  zur  Durchschnittszahl  der  Aufnahmen 
(98)  pro  Jahr  =  25,51%  bereits  im  nächsten  Jahrzehend 
1869/1878  mit  41  paralyt.  Psychosen  zu  134  Jahresdurchschnitt 
der  Aufnahmen  =  30,057»  abermals  um  4,547o  äberschrilten 
wird,  die  Schlussfolgerung  entnehmen,  dass  wir  bei  Fortbe- 
stehen der  bisherigen  Nothstände  noch  nicht  an  der  Grenze 
dieses  Ueberwoeherns  perniciöser  Uirnerlirankungen  mit  psy- 
chischer Störung  angelangt  sind.  Die  obige  Behauptung,  dass 
die  Zunahme  der  Paralytiker,  deren  Erankheitsrerlauf  durch- 
schnittlich nach  den  hier  gemachten  Erfahrungen  in  1'/, — 2 
Jahren  mit  dem  Tode  abschliesst,  besonders  ungunstig  auf  die 
Sterblichkeitsziffer  einwirkt,  lässt  sieh  in  nachstehender  Tabelle 
erweisen.    So  starben 
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Wie  ferner  weit  die  Raumbeschränkung  in  einer  Irren- 
aostalt  Damentlich  der  progresBiven  Paralyse  verderblich  wird 
durch  BegUnstiguDg  von  Athmungsäffectionen  aller  Art,  geht 
auB  den  Jahren  1864—1865,  wo  es  nährend  der  Erbauung 
eines  fllr  200  Kracken  bestimniten  Gebäudes  an  genttgendeo 
Parterreräumen  gefehlt  hatte,  sowie  aus  den  gleichea  Ergeb- 
nissen der  Jahrgänge  1870 — 1873  des  Weiteren  hervor,  bis 
durch  die  Aushilfe  mit  Hochweitzschen  von  1874  an  eine  sehr 
merkliche  Abnahme  der  Todesfälle  durch  entsprechende  Ent- 
lastung der  paralytischen  und  epileptischen  Abtheilung  erüelt 
werden  konnte,  die  aber  nach  eingetretener  Sättigung  tod 
Hochweitzschen  und  deshalb  gebotener  AhminderuDg  dahin  ab- 
zusetzender Erankei'  der  genannten  Klasse  bereits  im  letzteo 
Jahrgänge  dem  dunklen  Schatten  der  UeberfUllung  auf  dieser 
unserer  Anstalt  wieder  zu  weichen  anfängt.  —  Einschliesslich 
eines  Bestandes  von  27  M.sind  vom  Jahre  1859—1878  para- 
lytische —  immer  nur  die  allgemeine  P.  angenommen  —  Pfleg- 
linge nach  Höhe  von  693  Köpfen  hier  untergebracht  gewesen  von 
2339  M.,  40  Fr.  =  29,12%  der  Aufnahmen  seit  1859. 

Davon  sind  in  der  Anstalt 

gestorben: 514  =  74,177«, 

nach  Hochweitzschen  versetzt:    .    108  =  15,58*/,, 
im  Bestand  verblieben:     ....     60  =    8,88*/»} 

gebessert  eDtlassen: 6  =    0,867ai 

ungebessert  zurückgenommen:       5  =    0,12'/^- 

Wird  nun  nach  Ausweis  der  Jahres-Endbestände  das  Plus 
der  Paralytiker  nahezu  durch  erhöhte  Mortalität  dieser  Kate- 
gorie ausgeglichen,  so  fand  dies  bei  der  Epilepsie  keineswegs 
in  demselben  Maassstabe  statt,  da  hier  im  Allgemeinen  eine 
ungleich  rüstigere  KörperbeschaGTenheit  und  gUostigere  Alters- 
Verhältnisse  ein  Gegengewicht  bieten,  welches  den  ersteren 
abgeht. 

Die  Epileptiker  wiesen  Anfangs  1859  einen  Bestand 
von  69,  einschliesslich  1  Frau  auf. 
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Vor.ot. 

".cS 
Hoch- 

z 

Jabro. 

Storbl. 
Preoent. 

Äufge- 
Dommena 
Epilepti- 

ker. 

Sterbl.  Proceot».  dar 
EpilepÜker«nd.Ge- 
8.mrat-Tode.fiilleD. 

_ 

1859 

91  M. 

11,34?S 

23 

7  =  12,S4!S 

- 

1860 

1h  »" 

10,28 ,. 

19 

8  =  15,09  „ 

- 

18Ut 

93    ,. 
9i    ., 

9,89  „ 
9,55  .. 

34 

23 

15  =  37,37  „ 
13  =  25,00,, 

- 

1863 

1t-».. 

8,67  „ 

19 

17  =  32,69  ,. 

- 

1664 

'S  -  »' .. 

13.01  „ 

21 

18  =  19,35  „ 

- 

1865 

»3    =  .37    „ 

14,90,, 

13 

ia=  16,21,, 

z 

1866 
1667 

101    „ 
138   „ 

8.13,, 
9,48  „ 

1« 
32 

11=30.00,, 
9  =  13,43  ,. 

- 

1868 

«1-9,,. 

10,31  „ 

12 

22  =  30,13  „ 
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- 

1869 
1870 

119  M. 
103    „ 

10,1 3  Si 
10,16  „ 

30 
24 

11  =  12,94SS 
14  =  15,90,, 

_ 

1671 

u. 

=  141    „ 

13,31  „ 

21 

22  =  31,50,, 

_ 

1873 

1S4    „ 

10.i0 ,. 

25 

38  =  30,68  „ 

- 

1873 

■»., 

=  114    „ 

11>90„ 

32 

13  =  13,26  „ 

20  H. 

1874 

116    „ 

10,95  „ 

27 

17  =  22,97  „ 

25    „ 

1875 

'-^il 

=  153    „ 

8,39  „ 

33 

17  =  38,33  „ 

11    ,. 
13    „ 

1876 
1877 

1.3| 

167    „ 
=  168    ., 

7,58  „ 
6,11  „ 

38 
30 

7  =  12,50  „ 
3-    4,16,, 

10    ., 

1878 

173    „ 

8,16,, 

39 

11  =  16,62,, 

79  M.     Snrama  29,36%  269  gest.  138  =  49,43% 

Ein  Vergleich  der  Mortalität  zwischen  Paralytikern  und 

Epileptikern  ergiebt  bei  den  letzteren  in  20  Jahren: 

VoD  536  AnfgenonmeDen  atarben:      364  =  49,0% 

«ardea  versetit: 79  =  14,68% 

gebeut  (?)  od.  gebeBsert   eatlBBasD:        57  =10,5%   1 
DDgebeaaert  eDlItaaeo  od.  inrOck-  [  13,38% 


Qd  Terbliebeo: 123  (1  Fr.)  - 
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wonach  also  den  Epileptikera  eio  um  25,I07<,  gQDBtigeres  Hor- 
talitätsverhältnisB  zukommt,  ungeachtet  ibre  GeBammtzahl  gegen 
die  der  Paralytiker  um  155  =  22,367o  zurHcktritt,  bei  deren 
AurechDung  die  Epileptiker  noch  gOostiger  gestellt  werden 
würden. 

Nach  den  Ergebnissen  des  letzten  Jahrzehenda  scheint  die 
Mehrzahl  der  Epileptiker  ans  der  Mitte  der  Landbewohner, 
dagegen  die  Überwiegende  Zahl  der  Paralytiker  ans  den 
Städten  zu  kommen,  welche  Wahrnehmung  nach  den  ätiologi- 
schen Momeoteii  und  der  auf  dem  Lande  herrschenden  Vorliebe 
fDr  sympatfaiBche  etc.  Kuren  gegen  Krampf  krankheiten  sehr  er- 
klärlich ist.  Die  letzten  3  Jahre  tod  1876 — 1878  ergeben 
z.  B.  von  2bi  Städtebewohnera  35  Epileptiker  =  13,74Vo 

und  95  Paralytiker  =  37,40%, 
wogegen- unter  753  Landbewohnern  58  Epileptiker  =  22,92"/, 
und  59  Paralytiker  =  23,32 Vo 
sich  befunden  hatten.  Doch  lassen  auch  die  genannten  Jahre 
eine  Zunahme  der  Faralysea  auch  unter  den  Psychopathien 
des  Landvolkes  erkennen,  denn  1876  giebt  unter  71  Land- 
bewohnern 22,537,,  1877  unter  93  zwar  nur  t7,20Vo>  aber 
1878  unter  89  Bewohnern  26,967o  Paralytiker  zu  erkennen. 

Wenn  die  allgemeinen  Aufnahmen  in  den  früheren  Jahr- 
zehenden nahezu  durch  den  Abgang  ausgeglichen  wurden  und 
demnach  vorherrschend  nur  ein  langsames  Anwachsen  des  An- 
staltscdtus  um  2—37,  zu  verzeichnen  war,  zeichnen  sich  beson- 
ders die  letzten  Jahrgänge  durch  einen  starken  Zudrang  directer 
Zuführungen  (nicht  von  anderen  Anstalten  kommenden  Kran- 
ker) aus,  deren  überschiessender  Beetandtheil  Über  den  regel- 
mässigen Abgang  zwischen  5—  127it  schwankend  durdi  den 
Abtiuss  nach  Bochweitzschen  nur  vorübergehend  zu  beseitigen 
war,  um  die  Anstalt  weiterhin  aufnabmetUhig  zu  machen.  So 
haben  die  Aufnahmen  von  1874 — 1878  sich  von  115  auf  172 
erhoben,  was  eine  Vermehrung  von  56  =  48,277o  bedeutet, 
während  die  Jahresendbestände  in  dem  gleichen  Zeitraum,  an- 
geachtet der  UeberweisuDg  von  300  M.  nach  Hochweitzsohen 
von  712  auf  845  Köpfe,  bez.  um  15,677,  gestiegen  sind  und 
zwar  wesentlich  durch  die  Verminderung  des  Abganges.  Am 
meisten  lastet,  wie  oben  gezeigt  worden,  die  rasch  wieder- 
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kehrende  UeberfDIInDg  auf  den  epilepüachen  und  paralytischen 
AbtheiluDgen,  welob%  nicht  in  dem  gewünschten  Maaese  auf 
der  Stufe  entsprechender  ßaumzutheilung  za  erhalten  sind, 
obwohl  seit  einigeo  Jahren  die  verlässigsten  Epileptiker  an 
Zahl  23 — 2b  in  der  Meierei  Platz  gefunden  haben. 

Unter  den  fatalen  EreignisBen,  welche  keiner  Irrenanstalt 
erspart  bleiben,  stehen  wohl  die  Selbstt&dtungen  oben  an.  Auch 
wir  glauben,  dass  dieselben  einigennaasBeD  mit  der  Belegung 
einer  Anstalt  in  einem  bestimmten  Verhältnisse  stehen,  ähn- 
lich wie  dies  von  den  Entweichungen  gelten  kann. 

In  dem  Decennium  Ton  1841—1850  wurden  20  Selbst- 
mordattentate verzeichnet,  daron  5  =  20X  mit  tijdtlichem  Er- 
folge. In  dem  nächstfolgenden  gleichen  Zeitraum  bis  1860 
erreichte  der  SelbstTCrnichtung  anstrebende  Irre  unter  10  Fällen 
nur  I  mal  seinen  Zweck  (Strangulat.).  Von  1861  —  1870  be- 
theiligten sich  an  36  VersuchCD  3  Frauen.  Ein  Melancholiker 
(in  Zschadrass)  kam  beim  Wasserholen,  welches  Geschäft  er 
täglich  pftnktlich  besorgt  hatte,  auf  die  seiner  Verrichtung  ver- 
wandte Idee,  den  nahen  FIubs  aufzusuchen  und  ertränkte  sich 
iu  demselben,  ein  zweiter  Melancholiker  zerriss  sich  förmlioh 
mit  einem  anfgefuDdenen  stumpfen  Messer  Nachts  die  ßadial- 
arterien  und  verblutete.  Die  beiden  Übrigen  Versuche  konnten 
rechtzeitig  vereitelt  werden.  In  den  folgenden  Jahren  bis  mit 
1878  waren  es  25  Kranke,  davon-  1  nach  vorheriger  Entwei- 
cbnng  sich  ertränkte,  2  durch  Strangulation  und  1  durch 
SchädelzertrllmmcruDg  in  Folge  des  Sturzes  aus  einem  ge- 
wöhnlich geschlossenen  Corridorfenster  des  Krankenhauses  en- 
deten. Somit  beträgt  die  Summe  aller  in  38  Jahren,  welche 
eigner  Beobachtung  zugängig  waren,  ernstlich  angestrebter 
Selbstmordversuche  100,  von  denen  12  =  12,0070  ihren  Zweck 
vollständig  erreichten. 

Als  eine  zweite,  nach  ihrer  Entstehung  noch  viel  be- 
strittene Besonderheit  in  den  Krankheitserscheinungen  der  Irren, 
deren  unbedingte  Anerkennung  der  Entstehung  aus  traumati- 
scheu  Ursachen  nach  hiesigen  Erfahrungen  nicht  zuges* — ••— 
werden  kann,  ist  das  Hämatom,  welches  an  verscl 
Körperstellen,  vorzugsweise  jedoch  an  den  Ohren  (V' 
hier  erst  1843  entdeckt  und  aulänglich  als  Ecchyni<  . 
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1844  aber  wegen  seiner  Aebnlichkeit  mit  der  Kopfblutge* 
Schwulst  Neugeborener  ala  H&matom  aufgeführt)  und  unter  der 
Kopfhaut  zu  bezeichnen. 

Vielleicht  interessirt  es,  die  Zahl  derselben  innerhalb  eines 
längeren  Zeitraumes  kennen  zu  lernen.  Mit  Ausnahme  einer 
Minderaahl,  welche  nach  Höhe  von  30,50yo  auf  verwirrte  und 
tobende  Epileptische,  sowie  auf  BlOdsinn  mit  periodischer  Er- 
regung eDtfalleo,  ist  das  Hämatom  zu  69,49%  bei  allgemeiner 
Paralyse  und  »war  keineswegs  ausschliesslich  in  den  Erregangs- 
phasen  vorgekommen. 


1843 

2  OlhHm 

bei  M. 

1861 

8 

OthteiD 

b«i  M. 

1844 

8        „ 

,.    7  M.,  1  Fr. 

1862 

7 

,.     ■> 

18*5 

3       .. 

„    M. 

1863 

3 

1846 

5 

„     „ 

186* 

7 

..     .. 

18*7 

'        .. 

1865 

7 

..     .. 

1848 

4 

1666 

18 

„ 

..     >. 

1819 

3       „ 

„     „ 

1867 

19 

(iDd. 

Cph.l  ) 

1650 

10 

(inul.  2Ceph>l. 
b.  8  M.,  1  Fr.) 

1868 

12 

bei  M. 

1851 

*       .. 

M  M. 

1869 

n 

„ 

.1     .. 

1852 

3       „ 

.1    •> 

1870 

16 

„     „ 

1853 

4       .. 

(Lud.     l~C0ph.l.> 

1871 

15 

„ 

»     .. 

1854 

8       „ 

(inol.  4  Oiphil.) 

1872 

15 

„ 

(incl.  3 

Ceph*.!.) 

1B55 

3       .. 

bei  U. 

1873 

18 

(incl.  1 

Cepb.l.) 

1656 

6       „ 

..    .. 

1874 

15 

bsi  M. 

1857 

3 

..    .. 

1875 

* 

„ 

{incl. 

Ceph.1.) 

1B58 

9       .. 

(incl.  1  CBphil.) 

1876 

10 

(inol. 

Ceph.l.) 

1859 

10       „ 

bei  M. 

1877 

9 

(iDOl. 

Coph.1.) 

1860 

15       „ 

(mit  7  Reoid.) 

1878 

8 

bei  M 

Q  Summs  306  ,3 

Fr.)  incl 

"le" 

Cophal. 

Die  Behandlung  war  theils  exspectativ,  in  der  Mehrzahl 
der  Fälle  aber  die  Resorption  anregend  (Tr.  jod.  cctr.  äusser- 
lich).  Im  Uebrigen  bezieben  wir  uns  auf  das  früher  in  diesem 
Journal  Dargelegte. 

Die  Todesursachen  der  j  ^^  ■ 

halben  Jahrhunderts  waren  folgende: 


:  2069  innerhalb  des 


bv  Google 
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HypBr«einia  cori:bri  (lies.  EplIepL)  74  M.,  13  Fr. 

Meningitis  ac.  i.  purol  (cerebr.  gpio.)  7   „  —   »  1 

Halacid  cerebri       .......  «„       1    „^     30*  M.,     18  Pr. 

AhBcess.  oerebri 7  ..  -   .,  |                332. 

Apoplex,  cerabri 76  „       3   „  \ 

Hydroceph.  o.  atroph,  cxquia.      .     .  98  „       2   „   1 

Tobercaloa.  piiimnn.  nlr.       .     .     .  724,,  72    „  . 

pDenmonia 468  „       7   „  j 

elLorr^'pulm!""  ■     '.'.'.'..'.  4  ',',-"  1               ^"1. 

Cat.   bronch U  „  - 

Oed.  pnlmon 216  „  4' 

Ben-     nnd     QerBiskranhhei  teo 

Aoenr.  disaecl.  J) 
(Pen-  c.  endocardit.  als  Tadesuraache  [) 

Catarrh.  inteit 22  „       9   „     =  31 

JlrioToV,'',  Tariol.;     .'     '.['.'.  ^l  ".  -l'J               '"■ 

UagengeiohwQr  (m.  Blatung)      .     .  9  „       2   „ 

ScorbDt.     Blotnng 11   „  —  „ 

Pyaemia '. 36  „  —   „ 

Brjeipelaa  faaiei 5  „       1    „ 


Bjdropa.  DuiT 20  „     20   „ 

GAngraena  (palro.  ntr.) 24  „       1    „ 

Caroinora»  {orgg.  intr.) 39  „     1 1    „ 

Carie« 4  ■>     —   „ 

Nephrit,  ac  parenchym 16  „       2  „ 

C;stili8  eat 4  „       1    „ 

BnicidJnm 12  „     -    „ 

Summa:  2299  H.,  27C 
2^69. 

In)  eraten  Jahrzehend  etarbeo  zwiBcheo 
u.  11,27%  (1831). 

Im  zweiten  Jahrzehend  Btarbeo  zwischen 
»■  10,76%  (1848). 
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Im  dritten  JabTsefaend  staibea  zwischen  9,78*/i,  it»  J>  ISöO 
u.  17,317.  (1858). 

Im  Tierteo  Jahrzehend  starben  zwischen  8,13Vo  ii»  J-  1866 
u.  14,907,  (1865). 

Im  fünften  endlich  starben  zwischen  6,n7i>  i>°  J-  1877  o. 
13.317,  (1871)- 

Es  starben  aber  demnach  an: 

1)  Gehirnkrankheiten;     322  =  12,537, 

und  zwar  von  2299  M.   304  =  13,227,, 

„      270  Fr.     13  =    6,667..  ferner 

2)  An  acuten  and  chron.  Lungenaffcctionen:  1671  = 
65,047», 

bei  1534  M.  =  66,727„, 

„      137  Fr.  =  50,70„ 

wobei  darauf  hinzuweisen  ist,  dass  ein  nicht  geringer  Antheil 

der  Todesfälle  an  Tuberkulose,  besonders  aber  der  Pneumonie 

und  Pleuritis  bei  Männern  auf  der  allgemeinen  Paralyse  lastet 

Speciell  an  Tuberkulose  starben: 

724  M.  =  31,497,  d.  Männer, 
12  Fr.  =  26,66  „    „  Frauen. 
Speciell  an  Pneumonie  starben: 

462  M.  ;=  20,097,  d.  Männer, 
7  Fr.  =    2,59  „    „  Frauen. 

3)  An  Herz-  und  Qefässkrankheiten  starben: 

64  M.  =    2,347,  d.  Männer, 
4  Fr.  =    1,48  „    „  Frauen. 

4)  Ad  zymotischen  (Infectionskrankheiten  allgem.  Art) 

133  M.  =    5,787.  d.  Männer, 
22  Fr.  =    8,14  „     ,  Frauen. 
NB.    Ein  Ergebniss,  das  nicht  ganz  zutreffend  und  dessen 
muthraaasslicher  Unterwertb  wohl  ans  der  in  frühster  Zeit  ge> 
wßbniich  unsicheren  Bezeichnung  zu  erklären  sein  möchte. 
5}  An  Darmcatarrb  0,95  M.,  .3,33  Fr. 

6)  Magenblutung,  allgem.  Blutsepsis  und  Pyäm. 
2,47  M.,  0,36  Fr. 

7)  An  Gesichtserysipel  (bez.  Capillit)  0,21  M.,  0,37  Fr. 
g)  An  BauchfellentzUDdnng,  Icterus,  Phlebit  1,87 H., 

1,85  Fr. 
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9)  Ad  allgem.  Marasmus  und  Hydr.  univ.  2,13  M., 
21,11  Fr. 

10}  Ad  Gangraena  pulm.  k.  Benil.  1,04  M.,  0,37  Fr. 

11)  An  Carcinoma  orgg.  iDtr.  1,69  M.,  4,07  Fr. 

12)  An  Cariea  vertebrar.  ext  0,17  M-,  —  Fr. 

IS)  An  Kephritia  acut,  parenohym.  0,69  M.,  0,74  Fr. 

14)  An  Cystitis  m.  Infiltration  0,17  M.,  0,.S7  Fr. 

15)  An  Suieidium  0,52  M.,  —  Fr. 

An  wichtigeFen  VorkoauuniBsen  bez.  Epidemien  sind  zu 
erwähnen : 

1)  Febr.  intermitt.  (quotid.  k.  tertiam)  in  den  Jahren 
1840 — 1850  zu  1—4  Fällen  im  Jahre,  das  sich  seitdem  nicht 
wieder  gezeigt  hat. 

^  2)  Typhus  abdona.  (Flecktyphna  kam  nicht  vor)  vom 
Jahre  1848  an  bia  1856  in  epidem.  Verbreitung  mit  209  Fallen, 
von  denen  116  =  55,50%  tQdtliob  endeten.  Uie  gröaate  Aus- 
dehnung erlangte  derselbe  1849  mit  31  Fällen  (13  gest.), 
1851  mit  28  (lö  gest.),  1853  mit  39  (21  gesL)  und  1854  mit 
40  (inol.  1  Fr.)  und  20  Todeaffillen. 

3)  Scorbutus.  Derselbe  begann  im  Jahre  1850  mit  13 
Fallen  (5  gest),  erhob  sieb  1853  zu  67  (mit  26  Todesföllen), 
1854  zu  76  (mit  24  Todesf.),  erreichte  seine  Hdhe  1855  mit' 
84  (34  Todesf.),  sank  im  nächstfolgenden  Jahre  zu  57  (mit 
20  Todesf.)  herab  und  erlangte  von  jetzt  ab  weder  die  frühere 
Hohe  wieder,  noch  konnte  er  femer  als  nächste  Todesursache 
angesehen  werden.  Er  trat  lediglich  bei  Männern,  vorzugs- 
weise bei  Paralytikern  auf  und  konnte  seine  Entstehung  und 
Verbreitung  hauptsächlich  deren  körperliebem  Verfalle,  mit  dem 
die  Mehrzahl  der  Kranken  in  die  Anstalt  eingetreten,  beige- 
mesaen  werden,  wie  denn  überhaupt  bei  chroa.  Psychopathien 
der  Männer  die  paralytische  Schwäche  des  vasomotorischen 
Nervensystems  früher  zu  Blutaustietungen  und  Hydrämie  zu 
führen  scheint,  als  bei  Frauen.  Gleichwohl  war  es  auch  die 
Zeit  der  „Entreprise",  welche  ohne  Zweifel  der  gesunkenen 
Ernährung  nicht  die  erforderliche  Nahrnngszufubr  vAraüljalfei 
liess  und  in  unseren  Augen  dieses  System  vi 
Wie  beschrieben,  ist  auch  dasselbe  hoffentlicl 
gegeben  worden. 
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4)  Die  Conjunctivitis  catarrh.  entwickelte  sich  etwa 
1874  mit  leichteren  Formen  auftretend  und  dnrcb  ihre  schnell 
ansteigende  Frequenz  zu  besonderen  Maassnahmen  auffordernd 
vom  Juli  1862  an  zum  Trachom,  stieg  im  Jahre  1864  zu  102 
Fällen  granul.  Ophtbalm.  auf,  ging  im  nächsten  Jahre  aaf  77 
Fälle  herab,  um  sich  bis  zum  Jabre  1873  allmälig  auf  4  im 
letzten  Jabre  abzumindern. 

5)  Dysenterie  nnd  Diphtheritis  machten  sich  nur 
vereinzelt,  besonders  in  den  Jahren  1855 — 1858  bemerkbar. 

6)  Morbilli  sind  nur  61  mit  2i'ällen  zu  erwähnen,  da- 
gegen trat 

7)  Variola  haemorrbag.  und  Variolois  in  Folge  der 
Einschleppung  aus  der  Stadt,  wo  eine  ausgedehnte  Epidemie 
mit  grosser  Kindersterblichkeit  herrschte,  bei  67  Verpflegiea 
und  5  Wärtern  auf.  Todesfälle  kamen  5  bei  Verpflegten,  2 
bei  Wärtern  vor. 

8)  Die  Pneumonie  wurde  besonders  seit  1869  den  Pa- 
ralytikern verderblich:  Seit  1870  sind  409  catarrb.,  croupfise 
und  hypostat.  Pneumonien  beobachtet  worden.  Ihr  erlagen 
306  (einschl.  1  Fr.)  =  74,81%.  Trichinose  wurde  nur  in  einer 
Leiche  (Fleischer)  constatirt  (im  abgekapselten  Zoatande  des 
Wurms)  zahlreich  verbreitet 

Von  Carcinoma  werden  regelmässig  des  Jahres  3 — 4  Fälle, 
darunter  Hednllarkrebse  im  Gross-  und  Kleinhirn  bei  der  Ob- 
duction  vorgefunden. 

Syphiloma  haben  wir  bis  jetzt  nur  3  mal  bei  während  des 
Lebens  nachgewiesener  Lues  vener.  oonstatiren  können. 

Die  Tuberkulose  und  Lungenschwindsucht  (unter  welche 
die  in  den  ersten  10  Jahren  häufig  aufgeftlhrte  „Abzehrung" 
rubrieirt  worden  ist)  hat  in  den  meiner  Beobachtung  zogän- 
gigen  38  Jahren  nur  zwischen  12— aö'/,  der  Todesraile  ver- 
ursacht. Eine  Berichtigung  dieses  SfissverbSltnisses  war  aber 
wegen  Mangels  der  bez.  Sectionsprotocolle  unmöglich. 

Die  früher  gebräuchliche  Eintheilung  des  Bestandes  naeb 
der  Erscheinungsform  der  Psychosen  (in  Melancholie,  Manie, 
Wahnsinn  und  Blödsinn)  war  schon  deshalb  eine  mangelhafte, 
weil  sowohl  Epilepsie,  als  Paralyse  nach  vorübergehenden  Er- 
regungS'  oder  Depressionszuständeo  in  dieses  Schema  einzn- 
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reihen  war.  Wir  beBchränken  am  daher  darauf,  einen  sam- 
marischen  Ueberblick  aus  den  letzten  3  Jahren  zu  geben, 
welchem  des  neu«  Reichssehema  za  Groode  gel^t  ist 

Zahl  d,  VerpflegangB'  Verpflegt  wDrdea:  Erblich-  8te 

tage:  heit  h. 


ff.  M.   275801     _  756  H.l 

\r.   Fr.       9264  '  '  35  PrJ 


ff.  M.    390132     _   ■  79SM.1 

[t.   Pr.       9490       '      '  '  26  Fr.j 


Boland). 

:  32,92*5     —     6,27% 
(b.  167 


821   =  32,90?^ 
(b.  172 

Anfn.) 


Nach   der   Erhebungsformel    des   Deatschen   Reiches 
wnrde  der  Bestand  unterschieden,  vom  Jahre  1876—1878: 

Hininkamen  Abgang  in 

1876:     1877:    1878:   3  Jahren: 

UM.  -Fr.   3M-   5M. -Pr,   3  M.  H  M.  —  Fr. 


Ende 

1876. 

u< 

>Unoh 

olie.  . 

8a 

c.  8t&i 

■tilg    . 

Fl 

.raljt 
rung     . 

St». 

Kl 

>il«pt. 
rnng     . 

Bid- 

In 

ifaxsil. 

DDd 

Idiotii 

im.    ,  . 

D. 

Blir.  pc 

.tat..  . 

737M.24Fr.  1Ü7M    163  M.    6  Fr.    172  M.  379  H.    3  Fr. 


Der  GesammtcötUB  ist,  wie  oben  bemerkt,  in  3  Verpfleg- 
klasseD  getheilt,  deren  Normalsatz gegenwärtig  für  Inländer  bei : 

I.  Klasse  IfiG  M.  {pro  Tag  2  M.  10  Pf.)  neben  162  M.  Be- 
rechnnngsgeld.  IL  Klasse  450 M.  (pro  Tag  IM.  25 Pf.)  neben 
90  M.  Berechnungsgeld.  111.  Klasse  216  M.  (60  Pf.)  beträgt. 
Gemeinden  zahlen  108  M.  (30  Pf.  pro  T^). 

Ein  Vergleich  des  Einnahme-  und  Ausgabe-Budgets  zwi- 
schen 1858  und  1878  ergiebt  sieh  aus  folgender  Ztwamme^ 
Stellung.  , 

I.  PaTebUtrta.  SXXVl.  4.  39       "  '  "^  8  '~ 
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Eünaabne   dar  ab    Ver-  Ansgabe.  SüwtHDMiiiiH.      DoreliwiholU. 

pSflg,  Kthlnng  a.  lonit. 

Einkunft«, 
18:>8.      640»4H.S9Pf.    U3389U.45Pr. 

l 

=310M.40Pf. 
1876.     150SB3U.71Pr     4t5564M.  »Pf.     2U98tU.7gPf.     bBi82IK8preD 


Sonach  steht  der  durch  angemesseoe  Erhfihang  der  Ver- 
pfleggeldersätze um  2'/,  gesteigerten  Einnahme  eine  am  das 
Dreifache  gestiegene  Ausgabe  im  Jahre  1878  gegenüber. 


W«*!h-  n. 

Beneffc   a. 

Bekleidnng. 

Lagerang. 

Körperrei- 

Brg»tilich- 

BekCatIgung. 

nigong. 

koitoii. 

pr    Kopf  n. 

pr.  Kopf  n. 

pr.  Kopf  «. 

pr.  Kopf  u. 

J.hi. 

Jahr. 

Jahr. 

jAbT 

1858. 

I.  Kl.  243  H.  40  Pf. 

jährliob;  pr.  Tag 

u.  Kopf  66,68  Pf. 

35  M.  43  Pf. 

EL  Kl.  140  M.  55  Pf. 
jährlich  i  pr.  T«B 

NB.  FQr  Beklei- 

dQDK.ErirDtiiicb- 

7  M.  38  Pf. 

2  H.  75  Ff. 

3  M.  -  Pf. 

n.  Kopf  38,50  Pf.lkBiWnelö.koBmi 

III.Kl.  115  M.  19Pf.  \b.d.  I.  u.  II. Kl.  d. 

n.  Kopf  31,56  Pf.  1           aof. 

1878. 

L  Kl.  402  H  83,68 

Pf.   JHhrlicli;    pr. 

Kopfn.T«glM. 

10,36  Pf. 

11.  Kl.  333  U.  »ä,01 

Pf.  jKhrlieh;    pr. 

33  H.  65  Pf. 

13M.  15  Pf. 

a  U.  67  Pf. 

11  U.  19  Pf. 

Tag     and     Kopf 

nit   Special- 

63,82  Pf. 

MMItOT.  5M. 

111.      Kl.      153   M. 

p.  Kopf.  Da. 

04,42   Pf.     jähr- 

i;«brige  Ar- 
boitifthne. 

lieh. 

Der  GesammtaufwaDd  bei  IIL  Kl.  stellt  sioh 
1858  auf  163  M.  75  Pt.^ 
dagegen  1878  anf  207  M.  70,42  Pf., 
folglich  im  letzteren  Jahre  um  43  H.  95,42  Pf.  hßber. 
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Der  banliche  Aufwand  (mit  Ausschlasa  bes.  Bewilligung; 
für  Neabanten)  an  Reparaturen  aller  Art  betrog: 
im  Jahre  1858:  27931  M.  5  Pf., 
„  „  1878:  40438  „  8S  „ 
Beschäftfgang.  Seit  einer  langen  Reibe  von  Jabren 
bat  maa  eine  zweckmllssige  Auswahl  der  Beschäftigung  fDr 
GeiBteskranke  als  eine  fiuBserst  wirkeame  Unterstützung  der 
BeilberntthongeD  betrachtet.  Wenn  diese  auch  bei  acutem  Ver- 
laufe der  psychopatbischen  Procesae  manche  Beschr&nknng 
erleidet,  so  ist  sie  bei  den  chronisch  gewordenen  Psychoseo 
UBstreitig  nicht  za  entbehren,  um  den  Kranken  vor  wei- 
terem Versinken  und  geistigem,  wie  körperlichem  Verfall  zu 
bewabreo.  Bei  einer  Bevitikernng,  deren  grosse  Mehrzahl  bis 
zum  Ableben  in  der  Irrenanstalt  ihre  Heimath  zu  finden  bat, 
tritt  eine  weise  Uebung  der  Torbandeneu  Kräfte  in  den  Vor- 
dergrund und  wird  nnbestritte»  das  Hauptmittel  seio,  um  die 
Tbeilnabme  des  Kranken  zu  beleben  und  den  scblummernden 
oder  abnormen  Thätigkeitsdrang  in  naturgemässe  Bahnen  zd 
leDken.  Je  stätiger  die  Bevölkerung,  desto  mehr  ist  der  Stagna- 
tion und,  der  Vis  inertiae  der  Irren  und  ihrer  Umgebung,  eot^ 
gegen  zu  arbeiten.  Das  Aufsnehen  und  die  Auswahl  passen- 
der und  anregender  Arbeit  ist. daher  eine  wichtige,  wenn  anch 
nicht  immer  leichte  Aufgabe  ftlr  den  Irrenarzt  an  Pflegean- 
stalten.  Dieser  firkenntniss  hat  auch  unsere  Anstalt  sieh  nie 
verecblossen  und  man  ist  von  jeher  bedacht  gewesen,  durch 
Mannigfaltigkeit  und  Wechsel  in  den  Beschäftigungen,  Be- 
lebungen und  ErmoQterungen  durch  Geschenke  und  Ergfltz- 
licfakeiten  aller  Art  frisches  Leben  in  die  Anataltsbewohner  zu 
tHiflgen,  ohne  den  berechtigten  Anspruch  der  Kranken  auf 
rechtzeitige  Ruhe  und  Erholung  zu  verklimmern.  Eine  Tret- 
mtthle  soll  die  Irrenanstalt  nicht  sein  und  daher  sich  nie  auf 
den  Weg  zu  rücksichtsloser  Abnutzung  und  „  Verwertbang"  der 
physischen  Kräfte  verirren.  Jederzeit  ist  der  Arbeit  im  Freien 
Bo  wMt  ab  möglich  der  Vorzug  eingeräumt  worden,  wozu  in 
der  besseren  Jahreszeit  die  Austaltsgärten  und  Anlagen  ein 
immerhin  ausgedehntes  Arbeitsfeld  geboten  haben.  Schon  in 
den  50cr  Jabren  hoffte  man  }iei  der  damals  in  Aussicht  ste- 
henden Veräussemng  des  sogeuannten  Tbiergartens  einen 
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Thejl  desselben  mit  dem  Forstbause  und  den  daza  gehörigen 
Wirthachaftsgebäuden  erwerben  und  zu  einem  äusseren  Ftlisl 
umscb&fi'en  zu  können.  Durch  die  Ungunat  der  UnisUnde  fid 
dieser  Plan:  aucb  war  die  Zeit  noch  nicht  gekommen,  wo 
man  sich  ron  der  Idee  des  absoluten  loternats  zu  Gunsten 
einer  wohlwollenden  Beurtheilung  und  Befreiung  der  Irrea  aus 
dieser  Haft  bestimmen  lassen  mochte.  Erst  Grietinger  braeh 
diesen  Bann  durch  kühne,  wenn  auch  nicht  allseitig  gebilligte 
Vorsehläge.  Hier  war  bereits  1864  ein  Versuch  gemacht  wor- 
den, 3  mitnnl.  Verpflegte  in  dem  (frUher  Air  Pensionbianen 
bestimmten)  GartengcbHude,  das  auf  der  der  Anstalt  gegea- 
Uber  liegenden  Höhe  erbaut  ist,  unterzubringen,  wo  sie  sich 
noch  befinden  und  nur  mit  der  Gärtnerfamilie  rerkebreo, 
den  Frieden  dieser  häuslichen  Familie  theilend.  Seit  1868 
erweiterte  die  Gründung  der  Meierei  dos  freie  Arbeitsgeläet 
bedeutend  und  brachte  mit  dem  Wechsel  dieser  Schöpfnag 
Vielen  ebenso  neue,  als  auch  mit  Eifer  ergrifi'ene  und  zu  sicht- 
licber  Befriedigung  gereichende  Beschäftigungen,  wie  sie  nnr 
ein  grosser  Gutscomplex,  der  rationell  betrieben  wird,  zu  bieten 
vermag. 

Zum  Scbluss  möge  noch  eine  kurze  Aufzählung  der  Ar 
beiten  stattfinden,  welche  —  nachdem  der  Tabaksbaa,  die 
Cigarren-  and  die  DDtenfabrikation  ans  verschiedenen  Gran- 
den in  Wegfall  gekommen  sind,  noch  gegenwärtig  betrieben 
werden. 

Mit  EinrechouDg  von  durchschnittlich  278  Meiereiarbeitem 
(ausschliesslich  5  nicht  beschäftigte  Kranke  I.  und  11.  Elasse) 
zählten  wir  bei  einem  Monatsbestand  von  845  Kfipfen  647  Ar- 
beiter (=  76,56%).  Von  I.  und  II.  Elasse  waren  44  Per- 
sonen betheiligt  Nach  Abzug  von  190  regelmässig  nur  mit 
Charpiezupfeo  und  Federaobleissen  besobäftigten  Verpflegten 
verbleiben  in  der  Anstalt  noch  179  brauchbare  Arbeiter,  tu 
denen  in  der  besseren  Jahreszeit  noch  II  hinzutreten  (als 
Gartenarbeiter).  Der  Tag  wird  durchschnittlich  zn  7  Standen 
gerechnet 

Demnach  kommen  auf: 
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r  Irrea-PäegaaDiUH. 


1)  4  mADDl.  WaschgehUlfen  pr.  Monat  224  Stund.  =  32  Tttge. 

2)  3  mäDDl.  Sehirrkammer- 
arbeiter    .... 

3)  25  weibL  Arbeiter  in  Kü- 
che, Waschhaus  n.  Näh- 
Stube 

4)  7—8  Schneidergehülfen 

5)  3 — 4  Maurergehalfen  .    , 

6)  12—13  bei  Brennmater, 
beschall 

7)  42  Garteoarbeiter 

8)  15  Schuhmachergeh.  und 
Tachsohlenarb.      .    . 

9)  22  baue).  Arbeiter  in  d. 
Abtbeilungen    .    .     . 

10)  6  Schreiber  für  d.  Expe- 
ditionen .... 

11)  48  Strohflechter  n.  Rohr- 
stuhlflecbt.   .    .     . 


182 
154 


112 


=  16 


Im  allgemeinen  Durchgchnitt  ergiebt  dies  per  Kopf  und 
Monat  270,0  Tage.  Die  Summe  der  Arbeitszeit  k  7  Stund, 
pro  Tag  würde  50722  Tage  betragen  haben. 

Wohl  sind  manche  der  im  18.  B.  6  H.  dieser  ZeitBcbrifl 
auBgeBprochencD  Wünsche  bisher  nicht  in  Erfüllung  gegangen: 
wobl  -lastet  auch  auf  unserer  Anstalt  noch  das  Prinzip  ab- 
soluter Trennung  heilbarer  und  unheilbarer  Irrer,  dessen  Dorch- 
fttbrung  fllr  Aerzte  und  Heilpersonal,  wie  für  Kranke  uud 
deren  Angehörigen  —  nomen  et  omen !  —  die  Versorganstalten 
als  ein  trauriges  Arbeitsfeld  erscheinen  Usst.  Dennoch  hat 
auch  hier  die  Pflege  des  wahrhaft  patriarchalischen  Geistes 
—  so  oft  er  und  selbst  in  frivoler  Weise  angegriffen  und  be- 
spSttelt  worden  ist  —  manche  segensreiche  Früchte  getragen 
und  vielen  Kranken  die  Gewissheit  gebracht,  dass  ihrem  ge- 
rechten Anspruch  an  eis  menBcbenwUrdiges  Dasein  nach  jeder 
Kicbtung  hin  Rechnung  getragen  wird! 

Mit  diesem  kurzen  Hinweis  auf  die  Thätjgkeit  der  irren 
Pfleglinge,  die  so  oft  als  eine  Entschädigung  für  die  ermntbi- 
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gCDdeo  Erfolge  einer  IrrenheilaoBtalt  hingenommeo  werden 
iDusB,  Bchlieesen  wir  unseren  ßerioht,  fUr  deBsen  Unzulttoglidi- 
keit  wir  die  Nacbeicht  unserer  Facbgenossen  in  Anspruch  zu 
nehmen  haben,  wie  ich  auch  für  die  Unteratlltzung  bei  den- 
selben meinen  ärztlichen  Collegen  den  gebfihrenden  Dank 
abstatte. 

Colditz,  den  I.  September  1879. 
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34.  ordentl.  Versamniliing;  des  psychiatriscben  Vereins  zu 
Berlin  am  15.  März  1879. 

Annesend  liud  ila  Herren:  BoeHcAer-Cirlifeld ,  Edet-Char]ottmhntg, 
/'all- Berlin,  ^Mr-CbsrloCteahiirg,  (7ocjt-EbereH>ldB,  /defer- Bariin,  Jattroviu- 
Beiliti ,  von  Earcxtwaky-Knntxia-wko ,  i^HAr-SohweiierhoT,  Litherl-Cbvi- 
lottenbarg,  iSunfffr-Berlin,  &Aas/i-r-Bchweiierbof, 

Der  Von.  Latkr  eröB^el  die  TeraaDimlaog  mit  geacblflltcbsn  Hit- 
tbeitnDg«D. 

Er  dankt  znnftobM  bertlicb  daaen ,  wcloben  er  bei  der  improviiltten 
Feier  dei  2!IJ.  JabillncDa  seiner  Analalt  am  12.  Deo.  pr.  niabt  pentlnlicb 
fBc  di«  Glfiakwflnaobe  dea  Tereinea  nnd  die  danernde  Brlnnarang  an  diesen 
Tag  danken  konnU,  und  bofft  dasa,  nacbdem  in  das  erste  VierleljahrhnDdert 
die  JtbrD  des  Werdens  der  Anstall  gefallen  tind ,  das  aneite  um  so  mebr 
FrSobte  in  dem  BInne  det  Vereins  «u  Tage  befCrdern  inage. 

Neben  diesem  ftvadigen  Breignisae  babe  er  sncb  fibec  einen  flbertii» 
ach merali oben  in  beticbleo.  Ein  eifriges  Mitglied  des  Vereins,  KSppa,  »ei 
vor  der  Zeit  von  seinen)  Posten  darob  den  Tod  abberafeii  vorden.  Als 
Vertreter  der  Qesellscbaft,  als  Freund  de«  Verstorbenen  Tom  Beginne  seiner 
pajobialTigobeo  Lanfbabn  Jin  und  *ls  Scbflier  der  Anatalt,  irelcbe  beide  dem 
gleichen  Berofe  «ngeFdhrt  hktte,  habe  er  ihm  d*s  letale  Oeleil  gegeben. 
Bebon  seit  langer  Zeit  an  Sobltflosigketl  leidend ,  bebe  ein  nnTorsichligar 
Gebraacfa  des  Horpbinm  im  kralligsten  HanneBKlter  ihn  uns  nnd  seinem 
TOD  Begeistenng  getragenen  Bestreben  entrissen,  neue  Babnen  fBr  die  Hei- 
Inng  and  Pflege  der  Paycbiaob- Kranken  daroh  eine  freiere  Behandlung  und 
durch  BeacbKftlgnng  mit  der  Landwirlbscbift  za  geniooen.  Es  war  ihm 
niabt  rergöopt,  durch  seine  Errahrung  nna  die  Grenaen  festzustellen,  fiber 
welebe  man  niclit  hinauigehen  dürfe  nnd  es  igt  ihm  beaobieden  gewesen, 
diea  Anderen  *n  Obertassen.  Er  bitte  tn  Ebren  dea  Dabingeacbiedenen  sieb 
Ton  den  PlAtsen  zu  erbeben.     Dies  geschieht. 

Der  Beriaht  der  Comnilaeion  Ober  die  Idiolenfrsge  kann  noch  nicht  er- 
folgen, «eil  die  amtliche  Erhebung,  welche  nach  GuUiladt'B  Hittbeitong 
Ton  äeiten  des  Hinisteriuma  zu  erwarten   ist,   noch  nicht  Torliegt. 

...)Og[c 


598  Varhandloneun  p>iyub[atri scher  Veieine. 

Lathr,  Ob  und  wie  weit  ist  Zwang  bai  der  ätitliohen  Bohand- 
InDg  Pi^ohiecb-KraDker  luläsiig? 
Vor  3  Jahr«»  in  nn«erer  23.  Sitiung  warda  ein  Sbolichei  Thema  an- 
geregt. Wir  erlebtao  damal»,  wobl  ani  MissTerittndnias ,  and  wei]  dia 
Zeit  noch  einer  nQobtemeD  Erwftgung  ongDostig  war,  einen  harten  Angriff 
darauf.  Ein  Auadrack  daaaen,'  was  damaU  in  der  Luft  log,  mag  aelbtt  in 
der  FaaauDg  dea  damaligen  Themas  ,Kuin  fiboitriebene  HuinaniUlt  in  dar 
BehandluDg  der  Kranken  nicht  von  Nachtbeil  eeia?"  aiob  ofianbart  haben, 
und  aach  in  der  DiBcnaatoD  aoheinl  dieser  Umstand  oicbl  ohne  SinSass  ge- 
wesen £0  lein.  Vielleicht  iet  aach  jeCtt  die  Zeit  einer  Baaprechang  nicht 
gitcelig,  aber  in  den  letitec  Jahren  haben  eich  die  Anaicbleo  doob  mehr 
geklärt.  Seibat  io  England,  wo  eine  eelbilfiadige  Aotichl,  wePD  «ie  der 
ZeitsIrSmung  widerspricht,  acbweier  durchdringt,  haben  eiaaelne  Stimnen 
alch  gegen  die  bis  dabin  aar  Geltung  gelangle  Ansicht  eTbobea,  wie  wir 
»US  der  BroohOre  Ton  Danitt  erseben.  In  Amerika  waren  im  Torigen  Jahre 
in  den  Veraammlungen  die  Debatten  darQber  sehr  lebhaft.  Der  afidweat- 
deutsche  Verein  hat  für  die  nBchsie  Vereammlung  dies  Thema  aut  DiscoauoD 
gestellt,  in  der  Versammlung  eu  Wien  gelegentlich  dea  25j«hrigen  Jubilftami 
der  Anstalt  kam  man  sogar  an  dem  aigeDtbflm liehen  Vorgehen,  diese  Frage 
einer  MajoritHtaerkUrnng  in  unterwerfen,  und  der  dentache  Verein  der  Irren- 
Hrste  hat  diesen  Gegenstand  für  die  diesjährige  HerbstTersammlung  auf  die 
Tageeordcang  gestellt.  Es  sind  dies  wobl  Gründe  genug,  dasa  aach  auaer 
Verein  eich  über  diesen  Gegenatand  Hnesert  uod  dadorob  die  OisDusaion  ia 
unserer  QeneralTereamnilang  fruchtbarer  macht. 

Uir  kommt  ea  nun  vor,  dasa  ■.  Z.  hei  una  in  Deutaahland  die  Ad- 
aichten  tliBtaächlicb  gar  nicht  so  weit  auseinandergehen,  data  nur  icrthAo. 
liebe  Voranweiaangen  die  Debereinstimmung  eracbweren ,  oud  iat  diaa  der 
Fall,  so  dürfte  eine  VeraOndigung  uioht  lebwer  lu  erreichen  aein.  Ich 
atalle  in  meinem  Thema  die  Frage,  ob  Zwang  bei  Behandlung  der  Paj- 
choaeo  *a  lästig  sei. 

Bei  anderen  Krankheiten  flllt  dio  Anwendung  von  Zwang  gar  nicht 
auf,  und  in  manchen  Büohem,  s.  B.  ohirurgiechen,  wundert  man  sich  dbsr 
uns,  daae  wir  eo  viel  Weseni  davon  machen.  Wir  awingen  denn  auoheia 
Kind,  weon  ea  *.  B.  einet  Medioio  bedarf  und  aie  nicht  aebmen  will,  wir 
tragen  kein  Bedenken,  einen  Typhnskianken ,  wenn  er  Aber  4ff>  Kflrper- 
temperatnr  aaigl,  in  kaltes  Waaaer  cu  tauuhea,  auch  wenn  er  aieh  a(rlnhll 
Ja  manche  Chirurgen  lassen  bei  der  Operation  ohne  Waiterea  den  Kraokai 
festhalten  und  anichnallen. 

Scheu  dar  Uubergang  des  Kranken  in  eine  Anatalt  ist  eine  Beschrln- 
kang  deaaelbeo,  geschieht  meiat  gegen  seinen  Wuna^,  oft  mit  Zwang,  ja 
wir  empfehlen  aus  Hritlichen  Gründen,  den  tlranken  nicht  mit  List,  liebac 
mit  Zwang  in  die  Analalt  au  bringen.  Wir  laaaen  ihm  in  der  Auualt  die 
maglichsle  Freiheit,  ao  weit  aie  mit  der  Ordnung  deraelben  nicht  im  ffidei- 
apruch  steht  und  führen  die  Ordnung  ein,    welche   der  Brfahrong  naob  ISr 
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4«a  KrankeD  beHstia  ist.  Wir  «ardeo  von  ihm  Mlbit  im  BOutaD  SUdium 
•lle  erregendeB  Homenlo  m&gUcfait  fsm  halteo,  ihn  iaoKran,  auch  wann  m 
die*  Di(At  will.  lat  di«  BHODHeohsit  mehi  snrOckgeliebrt  itivt  QlMrbanpt 
vorbkodan,  lo  wird  nebea  der  dilteüMben  Bahandlnng  anoh  oft  die  diraot 
pcjobisflbe  BehaDdlang  aar  Qaltang  komman.  Wir  werden  den  Kränkelt 
aa  bsaUmmeD  iDOben,  diei  lu  tban  and  jaosa  an  laaaen.  Die  meieleo 
KrmDk«D  folgen  inntthalb  der  Anitalt  ven  aelbat;  bei  danan,  die  e«  nicht 
tbno,  ist  die  Art  der  Einwirkung  ashr  Teiaohieden  nnd  nicht  bloa  von  der 
Form  d«r  Krankheit,  tondara  anob  too  d«n  ana  lor  VarfUgnng  itcbenden 
Hfilfemitteln  abhlogig.  Bald  bat  ein  milde«,  bald  mu  erotlea  Wort  Krtolg, 
bald  die  Anaeicbt  aof  eine  gate  Speiae,  bald  di«  Anwiabt  anf  Gewibtang 
•ioer  Bitte.  Viele  Kranke  lind,  obgieieb  erwaobaen,  blerin  wie  .Kinder. 
Wir  DeDtien  dleae  Hetbode  den  moraliachen  Zwang,  wie  wir  ihn  anob  im 
gettSfanlieban  Leb«D  anwenden,  wenn  wir  die  PBicbt  haben,  Jsmanden  aa 
laiteo,  und  et  fit  ja  doch  die  Anfgahe  des  Aratea,  den  Kranken  lur  Ei- 
fBUnng  der  ftratlii^an  Anordoangen  ananhalten.  Ea  giebt  nun  FUU,  in 
denen  diaaer  moraliacbe  Zwang  nicht  genügt.  Unter  «oloheo  UmiUbiden 
giebt  -  man  in  dar  Privatprazia  die  äratliobe  Babandinng  anf,  wenn  der 
Kranke  nnsere  Anordnangen  nicht  befolgt  oder  die  Angcb&rigen  ihn  nicht 
daan  anhalten.  In  der  Analalt  dOrfan  wir  diea  nicht,  da  wir  nicht  bloa 
die  KralJicben  Anordnungen  an  treffen,  aundaro  aoch  im  Auftrage  der  An> 
gakötigen  oder  det^Staatet  die  Auafflbrungan  der  Anordnungen  kq  über- 
wachen    haben. 

HiBT  beginnen,  nun  die  Aneichlen  der  Aerale  aneeinander  lu  gehen. 
Den  moraliichen  Zwang  halten  wohl  Alle  fSr  (ulSHig,  aom  phjaiacben 
mSgen  manche  nicht  AbergeheD.  Ein  tolober  i»t  allerdinga  eine  ewaiacbnei- 
dige  Waffe  nnd  kann,  niobi  am  reobten  Orte  und  in  der  rechten  W«iM 
angewendet,  ehenao  gut  iobaden,  den  Kranken  arbiltorn,  mOglioherweiae 
doiib  nicht  ihn  aoto  Folgen  beetimmeD,  Je  grOiaer  aber  die  ErfabiuDg, 
die  Gewandtheit,  die  Rahe  dea  Aritea  and  js  boMor  die  ihm  aar  Seit«  ata-, 
banden  Dalfamiital  (pera&nlicbe  und  aacblicba  nnd  darunter  baoliche)  «ind, 
am  SD  sicherer  wird  er  keinen  Pelilgriff  thun,  nnd  um  ao  reebtaeitiger  wird 
er,  wenn  er  fsblgagriDen,  davon  abaiHhen. 

Dia  Erfahrung  werden  Alle  gemacht  babeo,  daas  ea  P&lle  giebt,  welche 
sich  selbst  fibertassen,  Torkommen,  wHhrend  sie,  reobtaeitig  in  ihrem  Ver- 
halten beslimnii,  beionneaai  werden  und,  wenn  überhaupt  heilbar,  *nt  Oe- 
neanng,  wenn  nnbeilbar  tu  einem  eitrügUcben  Dasein  geffihrt  werden.  Oft 
genagt  nur  ein  einmaliger  Zwang,  Jemanden  aum  Baden  au  bewegen,  ihn 
in  freie  Luft  au  bringen,  ihn  lum  Essen  su  bestimmen,  ihn  lur  Reinlich- 
keit au  bewegen.  Der  Kranke  erkennt  seine  Ohnmacht  und  folgt.  Ja,  er 
ist  oft  froh,  dass  ihm  Zwang  angethan  ist  nnd  er  nun  essen,  baden,  apa- 
aieran  geben,  reinlich  sein  kann.  Em  giebt  solohe,  welche  gern  folgen 
nfichlen  und  sich  nncb  dar  Willenskraft  eine*  Anderen  sahnen,  der  ale 
bestimmt. 
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Eid  Baispiel  >iu  teiltet  Zeit  m5ge  diee  illttitiiTen.  Fran  B.  kun  tot 
einigei  Zeit  ans  eioer  Anttelt,  in  der  Uftn  uib  Frindp  Jede«  nOgUebit  g»- 
wKhren  läset  Sie  war  duroh  ibr  Jammem  und  ihre  UntnJHedeiiheit  eiM« 
■nteetiliche  Plage  für  die  Pflegerinnen  gewesen.  Da  dlee  sehoo  eise  Reibe 
Tun  Monaten  andauerte,  so  hatte  der  Arat  den  Angehörigen  eine  andare  An- 
Btalt  empfobleo,  Tielleicbt  ans  Mitleid  mit  seinen  Pflegerinnen  oder  sna 
Princip  gegen  Zwang.  Pat.  war  aooh  hier  IKngere  Zeit  dnrch  di«aelben 
Bigenscbaften  eine  graeae  Fein  fQr  die  Umgebnog.  Niehdetn  ieh  eie  aber 
längere  Zeit  beobaobtet  und  erkannt  hatte,  dais  sie  liob  in  diesen  Tob 
hioeingewBhnt  hatte,  wohl  aber  befibigt  war,  daroB  ahinlaiMn,  erkUrte 
■oh  ihr,  dau  sie  mit  dlesso  Bneheinnogea  nit^t  anf  der  Ahtbeiloag  fb 
rubige  Kranke  bleiben  könne,  ■ondem  lob  aie  auf  eine  andere  AbthoUaiig 
briogen  wQrde,  in  der  sie  Andere  niobt  atöre.  Sie  glaubte  ofhnbar  nicht 
an  den  Ernst  meiner  Worte  und  fuhr  fort  eu  qnUeo.  leb  li«M  •■•  nnn 
darch  mehraTe  PflegerinneQ  anf  «in  BeobaehlungeaiMmer  bringeo,  was  oho* 
Schwierigkeiten  geiohah;  »le  wurde  nach  eiDigen  SInDdeo  rahiger  und 
wOoechte  wieder  anrick.  Da  sie  die  ibr  gettellten  Bedingnngen  «rfitUta, 
*o  gib  ich  ihrem  Wnnsohe  oaoh.  Noch  mGhrM*e  Maie  mnaite  icb  dfeea 
Procednr  wiederholen,  aber  die  Zeiten  der  Bnfae  worden  läoger,  und  Jelat 
ist  eie  ein«  ReconTalesoentin,  welche  die  Ihrigen  naeh  Bfteren  and  lingereo 
Beeuchen  fOr  gesund  halten,  und  welche,  wie  in  der  Begel  oolabe  Kranken, 
fflr  den  seiner  Zeit  geflblen  Zwang  laaserst  dankbar  iat,  oioht  miDder  ihre 
AngehStigen.  Ich  brauche  niobt  binauaufflgen,  dau  aoloh'  pbjsiscber  Zwang 
nur  auf  Hrilliobe  Anordnung  und  unter  äratlicber  Ueberiraohnng  durch  an- 
varlKuiges  Personal  si^onend  ansgefQbrt  weiden  mnas,  wenn  er  wirkaam 
sein  soll,  eine  Bedingung,  welche  allerdinge  bei  dien  Iratlichen  Hand- 
lungen au  erfüllen  iat. 

Wenn  nun  lug^eben  wird,  dass  pbyeiseher  Zwang  bei  gewissen  FormeB 
der  Psjcbosen  auf  Iratliebe  Anordnung  nnd  unter  Inilioher  Controlle  au- 
iüssig  ist,  ja  dass  keine  Anitalt  ohne  deneelben  auskommt,  dass  man  ihn 
thalSBchlicb  schon  dann  anwendet,  wenn  ein  Kranker  gegen  seinen  Willen 
in  ein  Isoliraimmer  gebracht  wird,  ao  »oheint  mir  die  Frage,  oh  dieeer 
Zwang  durch  Warlerbände  oder  darob  ueobaniseho  Mittel  anagcBbt  wird, 
von  relativ  geringem  Wertha.  Es  kommt  nur  iu  Betracht,  in  welober  «oho- 
usndaten  Weiea  dies  gesubiebt,  and  dase  m  den  beabsichtigten  Brfelg  htf> 

Dass  eine  Sicberunga-  oder,  wie  Andere  sie  nennen,  Zwangsjacke  weg- 
gelassen werden  kaon,  beieugen  manohe  Anstslten;  dass  in  anderen  An- 
stalten, welche  das  No-restraint  nicht  lum  Frinoip  erhoben  haben,  sie  seltan 
angewendet  wird,  ja  Jahre  voräbergehsn,  ohne  dass  eie  Anwendung  findet, 
ist  eine  Tbatsaclie.  la  meinei  Anstalt  haben  wir  aeit  einer  langen  Reibe 
Ton  Jahren  dnvoa  keinen  Qebraitvh  gemacht.  Es  giebt  aueb  andere  a*- 
ohanische  BesobräDkuDgemidel,  nnd  ich  habe  seiner  Zeit  f&r  manche  Kraafc- 
beilsformen    nasse   Binwiokelungen    garQhmt,    welche    man    damit    Terbin- 
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In  DeoUebltiid  iat  mir  io  det  ThM  «neb  kein  CoUegfi  bekiDOt,  d«r 
dem  abiolnlaa  No-icBtraint  das  Wart  redet.  Aneh  die ,  weloba  die  Vet- 
bauDUDg  des  BAatraint  wollen,  geben  eu,  dtus  UcoBtliide  eintreten  kfinoen, 
dia  ihn  stillesig  machen.  Mir  ist  aber  anob  Niemand  bekannt,  weleber  ihn 
gam  anwendet  oder  ihn  bei  gewiaien  Krank baiteformen  allgemein  ange- 
wendet wieeen  will.  Wie  weit  aber  nnn  Jemand  ibn  Ifli  noihwendig  hält, 
wird  roD  der  Beftbigong,  dem  Taol,  dei  Erfabmag  und  den  Hfllfiniitteln 
deeaeii  abhingen,  der  die  Asordnungen  tu  treffen  hat.  Man  mnis  es  ihm 
flbeilaaaen ,  in  wekber  achonendeten  Weise  er  den  Zweck  erieiebt,  den 
Krankea  an  teilen.  Ein  Uiiahranob  kann  aelbatTeratftndliob  niobt  gebilligt 
worden ,  aber  dies  bat  da«  Mittel  mit  jedem  ttratlicb  differenten  Mitte) 
gemein. 

Man  bat  nnn  anob  gesagt,  beim  No-reetraint  komme  ea  niobt  dorant 
an,  ob  in  eioem  eioielnen  Falle  eine  Jacke  angewendet  werde,  sondern  diei 
■  Wort  bedeute  ein  Bystem,  mit  welchem  ein  neuer  Geiat  der  Homanität  nnd 
daher  eine  VerTollkommnung  der  ärallicben  Bebandtang  in  die  Bebaadlnng 
Pefohiacb-Krankar  eingerQhrt  aei.  lob  kann  dieae  Dentnog  niobt  angeben, 
denn  alle  diese  Mittel,  welche  aar  Vermeidung  des  meebaalacheu  Zwange) 
«iDgefdbrt  worden  sind,  aind  ror  CcnoUy  schon  eingtführt  worden  nnd 
babeu  uaturgemllM  nur  allmählich  anagebildet  werden  mfiaaen,  wie  sie  noch 
femar  «usgebildet  werden,  loh  mnee  diee  nm  so  mehr  heaeugen,  weil  die 
Anfflogn  meiner  psych iatrisohen  Laufbahn  in  jene  Zeit  Estlen,  in  weleber 
Conolly'tt  Wirken  in  Deutschland  bekannt  wurde.  Das  CiTnotfy'Bobe  No- 
raatraint  ist  ni<At  die  Ursache  einer  neueu  Bichtung  in  der  Bebandlnng 
Payobifcb-Kranker,  eondem  ebenfalli  eine  Folge  der  nenen  Bicblnng,  welche 
mit  der  Zeit  begann,  wo  die  Bebandlnng  in  die  HSode  der  Aerate  über- 
ging, wo  diese  mit  den  Kranken  Eiuammen wohnten,  mit  ihnen  Terkehrtee, 
ihren  Krankbeilsiustand  beobaohteten ,  die  Bedürfnisse  Ihrer  Krankenpflege 
keunea  lernten,  nnd  diese  Zeit  begann,  ala  die  Medicin  überhaupt  aus  der  natur- 
philosophisoben  Schule  in  die  der  eaaoten  Naturbeobachtung  Oberging.  Seit- 
dem hat  sieb  nneere  Diaaiplin  nie  jeder  andere  Zweig  der  Heilkunde  ununter- 
brochea  aiemlieb  gUicbmItssig  entwickelt,  nnd  es  dQrfte  in  Oeutsobland 
nicht  leicht  werden,  die  Anstalten  nach  der  Frage  des  No-restraiut  tu  ecbui' 
den.  Das  Publicum  selbst,  fär  welches  die  Anetalten  da  sind,  gewährt 
ihnen  sein  Vertrauen  je  nach  den  Aersten  und  HUlfsmitteln  und 
niobt  darnach,  ob  der  Arit  aioh  in  dem  ihm  erforderlich  scheinenden  Falle 
des  Beslrainla  bedient. 

Bedner  Bberläsat  der  Versammlung  aioh  lu  entsobeiden,  ob  sie  in  eine 
Disonision  des  Qegeoslandee  eintreten  oder  denselben  in  einer  der  folgenden 
fiitausgen  weiter  bespreoben  will.  In  Anbetracht  der  Bedeutung  der  Frage 
wird  beschlossen,  eine  Ccmmiasion  au  wShlen,  welche  dieselbe  fQr  die 
nkchate  Sitsnng  weiter  Torbereiten  solL  Zu  Mitgliedern  dieser  Commitsion 
wer^den  gewählt:  Idtler,  Jatirowitz  und  Zinn;  fQr  den  Leteleren,  wenn  er 
verhindert  sein  sollte,  wörde  Sehä/er  eintreten. 
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Jailroieilz.  BemarkuageD  lar  Therapie  der  AngiltaatKoda- 
la  dei  Bialeitimg  an  diesem  Vortrage,  welofaer  «pStei  ia  exten*«  tw- 
öffentliobt  warden  aoll,  machte  der  VoTtrageode  aaf  die  Bchwierigksit  eioei 
richtigen  Wardignng  and  eines  DrtheilB'flber  tfaerapeutiaahe  Haaianfthmen 
inebeaondere  aafmerkaam.  Er  hielt  ea  Hit  nfltalieh  tod  ein»  gewiaaen 
Theorie  der  KrankheitietaoheinaDgeD  aas  die  Heil bestrebao gen  an  Rgehk 
Indem  er  von  den  beaier  gekannten  Begleiterach  ein  nagen  des  Sohreoks 
auBging,  aergliederta  er  die  einzelnen  EracheiiinDgtir eisen  der  TerachiedeneD 
hanptiftchlicheD  Angstanatttnde,  welche  er  als  aua  einer  HerahmindemDg 
dea  Tonne  der  Mednila  oblongata  am  eheaten  erklftrlich  daialollte^  wsicbe 
Herab  min  demng  ihrerseits  dorch  centrale  sowohl  wie  petipbeie  Dnaoben 
bedingt  sein  kOnne.  Er  bespricht  die  bisher  gebrSnohliohen  HeilmECUl,  m- 
nächat  die  Narootic« :  das  Opiom,  das  Morphinm,  daa  Chlonl  ond  die  gleioh- 
•eltigo  Anweudnng  dea  Morphinm  und  Cblorals.  Entere  aeten  daroiti  ao 
wirksam,  weil  sie  dan  Tonus  erbttbeten,  somit  niobt  nor  Narootiea,  aondcra' 
Tonics  wären.  Gleichwohl  gftbe  es  Fftlle  genng,  in  denen  das  Opinm  und 
«eioe  Derivate  die  Angst  nur,  wia  etwa  eine  Wehr  ein  flicMendee  OewSaaet, 
aufdimmten,  um  sie  nach  Terfloaaener  Wirkung  deato  stärker  herT<»breobeB 
an  lassen.  Und  garing  wftre  auch  die  Aniahl  lolobw  Falientan,  die  dniek 
die  gleichen  Mittel  aas  baatimmlen  OtSnden  sobiechter  wOrdea,  indein  aick 
Dsmiicb  bei  längerem  Gebrauche  di«  Symptome  cbrouiacher  lotoxiwiSoa 
einstallteD  and  in  nenen  Senaationen  neue  nralobliche  Moment«  flli  die 
Angst  abgaben. 

Es  wäre  wAnschenswerth ,  wenn  die  nnbedingten  Lobrednet  der  vA- 
outaaeo  Morphiam-Ii^eolIoD  «ach  bei  solchen  FSIleo  uns  <ma  ihran  Hi*s- 
erfcilgen  Bberbaupt  gleivhralls  berichteten.  —  Zn  den  bekannten  CoDlra- 
indicalionen  gegen  daa  Chloral  fBgt  der  Vorttagande  folgende  hiniu: 
1)  Anigedehntere  Verwachsung  der  Langen  mit  der  Braslwand,  wie  eie 
durch  Percnsaicn  sich  fesIstellcQ  lasse.  3)  Eine  gewisse  BesotionaatompF- 
beit  des  NerveDsystema  gegen  daa  Uitlel,  welche  aicb  namentlich  durch  das 
Fehlen  der  sonst  gew libn liehen ,  von  ibm  anerat  angegebenen  Pupillen- 
Verengerung  kundgebe.  Die  betreffenden  Individuen  hätten  meiat  mittel- 
weile Pupillen ,  aie  erhielten  darch  gewöhnliche  Dosen  des  Uittela  3—4 
Orammes  keine  Bernbigung  oder  nur  vorä  borg  eh  enden  Schlaf;  Ibnäre  atac 
bei  ihnen  daa  Chloral,  ao  trftten  plötilich  Cjanose  und  Herischwftoha  wn 
und  es  kOoiie,  wie  er  dies  in  fremdEr  Praxi*  gesehen,  Datei  solchen  Br- 
scbeiaungen  sofort  der  Tod  eintreten.  Die  verstärkte  Wiikang  dea  Chlorab, 
wenn  geringe  Dosen  Morphium  ibm  augeeelat  werden,  seien  auf  die  seeretico*- 
bummsnde  Wirkang  des  Morphinm  aarädkaufSbieo,  welche  Morton  sm 
Darm ,  Claudt  Btmard  an  der  Suhlingualis  stodirl  habe.  Dadiiroh  werde 
das  Chloral  an  einem  laugeiun  Verbleib  im  KOrpcr  und  an  stürkerer  Wir- 
kung gewissermaaaaen  genDlhigt.  Darum  aber  dürfemannichtgrosss 
Dosen  Morphinm-Cbloral  auf  einmal  verabreicheo,  wia  BO«b 
vielfach  geashehe,    denn    es  könnsn  such  hier  leicht  eich  UnglQcksfUle  er* 
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t'ignea.  Am  beatto  ici  et,  wie  der  Vortngeode  acbon  vor  tO  Jahren  vor- 
geschlagen, Doten  Ton  '/t~l  Qnmm  Cbloral  irlt  |Vio~'/(  Qramin  Uorpbiam 
■D  combiniTen  und  unter  Anfsicbt  einige  Zeit,  nicbt  wochenlang,  nehmen 
an  lasse  o. 

Codeio  wirke  wie  Opiam;  ofCmals  wirkten  inbcutane  Injectiooen  von 
Uorphlum  eigen tbfl ml icber  Weise  nicbt  so  gnt  wie  Codeio  oder  Opinm 
innerlioh  tn  riet  schwäcberer  Doiii  und  man  mfiaie  ond  kOnne  dann  mit 
Vorthei]  wechseln.  Digitalii  habe  eich  ihm  in  mitllarer  Doiis  lange  Tort- 
geselst  oboe  Mataen  «iwieMQ.  Eigen thflmlich  aei  ea,  dass  e»  bri  ■olchcD 
AngstaaatSnden,  die  mit  eihShater  PntarreqDent  eiDherglngen,  lattlere  nicht 
einmal  beiahdrdckte ,  aomll  aelhat  aeloa  phyaiologiiobe  Wirknog  bei  den 
gedachten  Dosen  nioht  entfaltet  habe.  —  Bromkali  aei,  wie  bakanst,  bei 
ADWMenbeit  aexnellar  Aaagangapnnkle  branohbat;  die  rnn  CUmilon  em- 
pfohlene Combination  mit  Bxtr.  Cannab.  habe  aicb  ihm  niebt  bawkbrt, 
Tifllleioht  weil  letsteres  Prlparat  aehlcoht  geweaen.  In  2  Fallen  mit  Em- 
phjsem  nnd  mit  Empbjraem  and  einem  Vitium  oordii  habe  Jodkali,  wie 
S#g  ea  vorgeseh rieben  ,  anffallend  gatan  Erfolg  gehabt.  Et  habe  8oI.' Kali 
Jndat.  10:200,  inerat  uoob  mit  Uorpb-,  aptter  gaii*  allein  nehmen  laasea 
und  ewar  2— Smal  tSgliob  1  ElsslOffel  in  Zuokerwasaer.'  Ea  sei  gal  das 
Ulttet  in  starker  VerdOnnnng  an  nehmen,  weil  sonst  leicht  Ekel  davor  nnd 
Appetilloatgkelt  sich  einstelle.  Der  Vortragenda  beaprlobt  andlieh  noch  die 
Ealtwaaa erbeb andinng,  die  er  nioht  gerade  oft  anwandte,  wobei  er  aber  doch 
den  Eindruck  gewann,  als  wXre  sie  in  dar  Beeontsleaoena  erat  am  Platae.  — 
Falk  erwBhnt  einea  von  ibm  beobachteten  Falles  *on  ängstUeher  Un- 
mhe,  in  welcher  nach  Anwendnng  der  Digitalis  Bomhignng  eintrat,  ohne 
daes  tnglsieh  Varmindemag  dar  Pulsaahl  eingetreten  wäre. 

Otieti  Ueber  die  Wirkung  der  Digitalis  aei  tn  Bbenwalda  «Ina  Anaabi 
Ton  Erfahmngan  bei  An&egnngsanstSndan  gemacht  worden.  Nnr  solche 
FUle,  welche  von  TeBiperatiiTerhBhang  nnd  Pntsbeaeblennigang  heglaätat 
waren,  ohne  dasa  tngleiob  ein  die  Fieberbewegung  erkiSrendes  Looalleideo 
uachMiwaisen  war,  wurden  durch  Digitalis  gflnatig  baeinflossl^ 

Bottlektr,  .Seitenet  Fall  Ton  Neurose':  Ein  Mann  tn  den  mitt- 
leren Lebensjahren  fiel  auf  dan  Hinterkopf  ohne  die  Betinunng  au  verlieren. 
Ton  da  an  stellte  sieh  beim  apreohan  Fistelstimme  ein ;  dieselbe  konnte  tn 
die  normale  TonhSke  flbargafahrt  werden ,  wann  man  aaf  den  Punkt  am 
Hinterkopf,  we  ar  aufgafallen  war,  einen  Draok  auafihte.  Dia  Dnterancbnng 
mit  dem  Eeblkopfapiegel  atgab  nlohta  Besonderes.  Debet  die  anatomische 
Draaebe  dieses  Palte«  ist  e*  uaeb  Anscbannng  der  Anwesenden  nnmegiloh, 
ein  beatimmtaa  Urtbeil  cu  gewinnen.  Therapentiaob  seblagt  Sandtr  vor, 
einen  Tsranch  mit  permanentem  Druck  auf  die  verletate  Stelle  su  maeben. 
Dt.  Sckatftr. 
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Sitzung  des  psychiatrischen  Vereins  der  RheiDprovinz  za  Bonn 
am  14.  Juni  1879- 
N*oh  einem  in  frflheren  Siliungcn  gehalteneD  ISogereo  nnd  (nngeben- 
dereQ  Vartrigo  über  , freie  WillensbestiDimung  in  tbeoretiscbsr 
und  practisober  Beiiehang'  (der  Vortrag  wird  separatim  gedruckt) 
■teilte  Schult  folgende  Thesen  aut: 

1.  Dar  Wille  itebt  wie  die  fibrigan  pajrcbtieben  EricbtitinngBii  ane- 
•cfaliesalicb  Doler  dem  QeMtte  der  CanaalitSt. 

2.  Die  Handlung  ist  dag  notbwandige  KesoltM  toq  ToranagegangeDen 
Torslellangen ,  nnter  denen  die  «tArkere  bemmend  anf  die  ibt  entgegen- 
gesetite  schwaobere  wirkt.  Die  darcb  Eraiebang,  Ertahrang  erwarbenen 
ToralellnngBD  tod  Angemessenheit,  ZweckmBesigkeit,  lowie  die  Vorttellnn' 
gen  sittlichen  lobalis  köonen  als  Hemmungs-Eiarichtnagen  gegen  nieder« 
Vorstellungea  (Antriebe)  fungiren  (sittliclie  Freiheit). 

3.  Unter  .freier*  Willen sbestimiDiing  ist  der  nugehiadarte  Ablaaf  der 
ihr  au  Qrnnde  liegenden  psychischen  Processe  sn  verstehen. 

4.  Die  Strafe  kann  nicht  die  Bedenlnng  der  Vergeltung  habem.  Bie 
soll  nnr  ersieblich  oder  abscbreokend  wirken. 

5.  Wftbrend  in  der  Mehrsabl  der  gerichtlichen  FBll«  die  Entscfaeidong 
fiber  krankhafte  Behiadernng  oder  Niobt-Behindernng  der  WilleDsbeatinuniing 
Dioht    schwierig    ist,    nnterliegt    das   aweifelbalte  Hitlelgebfet  den   fSf  dM 

'  CkMmmtwabl  Dcaassgebenden  Beslimmnngen. 

Schaii  motilirte  Mine  Thesen  feigen dermaassen. 

Der  DiBOUBSion  Ober  die  1.  Tbeee,  worin  der  Bata  aufgestellt  wird, 
das!  der  Wille  wie  ancb  die  Obrigen  psychischen  Ersobeinnogen  unter  das 
Caoealitats- Genta  (ilU,  mnss  noth  wendiger  weise  eine  ErSrteniDg  Iber  das 
Problem  der  Cansalitllt  selbst  yoransgeh^n  So  berechfigt  man  Tom  natnt' 
wissenschaftlichen  Standpunkt  ist,  das  Cauealitftta-Gesela  als  selbM*«rstind- 
licba  Voraassetsnng  jeder  wissen  seh  aftlicben  Beatrebnog,  die  Ja  eben  in  dv 
ZnrBokfahniDg  einer  Ersobeinnog  auf  ihr«  Ursa^e  besteht,  ansnHhen, 
wflrde  doch  nur  eine  petitio  principli  darin  liegen,  wollte  mao  den  Willen 
der  CansalitU  nnterordnen,  ohne  invor  die  Bedingangeo  de«  canaaten  Bi~ 
keonens,  den  wirkliohen  Wertb  nnd  Umfang  der  CansaKttt  nntersiiaht  m 
haben.  El  ist  nnerlftailiah,  beTor  man  «ich  sn  die  LOInog  der  Frage  wagt, 
ob  der  Wille  rerarsacht  oder  frei  aei ,  den  Cansalitita'  and  den  Freibeiu- 
begriff  kritisch  su  prQbD,  seine  Barknnft  nnd  seine  Oeltnng  klar  tu  stellen. 

Wir  stossen  damit  anf  die  fandatneatale  jader  wisse naohafüicfam  For- 
schnng  voransaasehiekeDde  UntersaohODg  der  Besobaffenbeil  noseraa  Bi- 
kennens  an  siob,  gewissermosaseo  der  eigenartigen  Ccnstmctian  and 
Leistnngsfnhigkeit  nnaeres  Denk  ins  Immente,  ohne  dessen  Kenntnias  das 
damit  Erkannte  fielleicht  nnr  THnaohnng  nnd  Schein  sein  würde. 

Wenn  iob  es  venaobe  in  Folgendem   in    möglichster  Kflrse  ditjenlgeo 
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•rkennltiintbeoreliBaheB  TordenftiM  voraofOhmi ,  tob  denen  die  Kritik 
der  genannten  Bagriffb  uu*ugeheü  hat ,  ao  mnu  ich  rreitioh  bitten, 
das  in  Anbetracht  der  VeritroogeD  der  natarpbiloaopblecbeD  Schale  nur 
BD  natBrliehen  Horror  t«t  ipeanlativen  Dednctioneo  fSr  eine  Weile  tn 
flbarwinden.  Die  Tbataaohe,  das«  die  Arlieitea  einee  Johanntt  MilUtr,  cinea 
Bilmkoiu,  ainei  Wundi  auf  datn  Qebiete  der  B[nnea-Pbj'eiologiB  die  schon 
Ton  XiDCjte  nnd  Humt  angebahnten  Ton  JTanf  mit  nnTergfeicbiicber  kritischer 
SobArfe  eracblMsenen  Wege  anr  Einsicht  in  die  Natnr  noseree  Erkennena 
Bicbt  aia  Irrglngg  eracbeiDen  lasaen,  Tielmehr  nach  derselbea  Biobloog 
neue  LicblattableD  werfen,  bietet  ans  eine  OBnübr  dafOr,  dasi  der  sicher« 
Boden  der  BrfabmBg  dabei  ana  nicht  natar  den  Fflssen  schwinde. 

Unaer  Erkennen  ist  Dar  ein  relatiTea.  AnC  der  einen  Seite  bildet  die 
Auaaenwolt  tsit  den  von  ihr  anagahenden  Einwirkungen,  aaf  der  anderen 
di«  tinserem  Intellect  an  Gmade  liegende  Organisation  die  Faetoren,  dnroh 
deren  ZuMnuDeuwiiken  die  Erkentttniaa  an  Stande  komml.  Von  ansseD 
koaunoBde  Beiae  treffen  die  narrHie  Snbstana,  an  die  unser  Intsllect,  wie 
aocb  der  strengste  Spiritnaliat  nicht  ISogoen  kann,  gebanden  ist.  Nach 
ihrer,  sigentbümliohan  Art  beantworlat  die  nervfise  Snbstaai:  den  sie  srregen- 
den  Bei».  Erst  dnrch  die  Binwirkungew  der  Anssenwelt  wird  der  Intelleot 
eDtwiokelt;  ohne  Beia  keine  Beaotioo.  Die  Vorstell  Dogen  (Ideen)  sind  nicht 
ab  solcbe  etwa  latent  vor  Jeder  ErfabrtiDg  lorbanden;  nnmOgliob  kSnoen 
aieb  apootan  ans  dar  narvSsen  fiubatana  Vorstellangen  (entwickeln)  beraiia- 
bilden;  iie  kSnoen  nur  daa  Besaltat  der  Einwirkangen  sein,  die  Ton  ansäen 
ant  dieae  apeoifiache  Sabatani  fallen.  VoraleltnngeB  nnd  Begriffe,  dio  doob 
nnr  uib  Vorstellangen  abgeleitet  aisd,  können  daher  Damöglicb  vor  dar 
Brfabiang  axistiren.  Waa  »  priori  beataht,  iat  die  nerrüse  Bnbatana  (oder 
die  dam  Intellect  an  Qmnd«  liegende  Anlage)  mit  ihren  specifisohni 
Baaeti  OB* weisen.  Aas  der  Endltohkelt  and  Speoifltttt  dieser  a  priori  ga- 
gebenen  Sabatans  folgt  die  BesobrAnktbait  der  Beaiebangen  inr  Ansaanwelt 
(nnr  ün  beadbrankter  Tbail  der  Ton  Aassan  kommeodeo  Einwirkungen  kann 
aaf  sie  fallen),  es  folgt  aber  ancb  die  gAniliobe  qualitatire  Verschiedenheit 
dar  Beaction  Ton  dem  sie  erregenden  Beiie.  Es  ist  gana  anmJigUoh,  dasa 
unter  Intellect  (daa  Erkennende  in  nns)  sieb  ausserhalb  das  VerhUtnisaea 
EOm  Objeot  seMt  Der  Intalleet  bat  an  Gmndbedin gangen  seiner  Esialena 
die  Ton  Anaaea  kommenden  EinwirkuDgen  ebenio  wie  die  a  priori  gegebene 
speaifische  Anlage.  So  wenig  wie  das  Bewosataein  «elbst  obne  vorans- 
gegangene  Erregungen  der  Sinnesnerven  möglich  ist,  weil  es  erst  dnrofa  die> 
salben  antatebt,  so  wenig  iat  der  Intellect  als  solcher  sobon  vor  dar  Snaseren 
Binwirknng  (Erfahraag)  Torhanden.  WOrde  der  Intellaet  sieb  ans  dieser 
BalatiOD  loalOaen  wollen,  so  würde  er  sieh  selbst  negirsn.  Danina  folgt, 
daas  jeder  Teiancb,  die  Dinge  an  nod  fflc  sich  an  erfkaten,  an  Absarditltan 
fflhien  mnaa ,  weil  et  gegen  die  Natur  dea  Intelleels  TeiBtSsst,  An  discer 
OnrnSgliobkeit,  die  BalatiTltlt  nnaer««  Erketinens  abiostreifen,  soheltarMn  alle 
pkiloeopfa lachen  Sjsteme  bis  an  &hop*nhauer  nnd  Hanmaiin  herab,  die  daa 
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Dipg  BD  and  fSr  lioh,  du  den  EmeboiDUDgeD  an  Grand«  lleg|«ide,  du  vdo 
■Her  Relation  zum  Inlellect  losgelnete  (Abjolnte^  erkennen  irolltwi.  Asf 
der  BeeobrSnkthait  der  uoBerem  Erkennen  in  Ornnde  liegenden  pajchiicben 
Organigation  mit  ihren  in  den  BinnesorganaD  gegebEnen  Apparaten  anaa  Aaf- 
nehioen  der  ttnaaeren  EinwiikangcD  folgt  die  UnmOgliobkeit,  Bber  daa  anaaar- 
b>)b  dieses.  Belalionakreiae»  Liegende  ans  aaeh  nur  eine  Vermntbiuig  m 
erlanben,  geacbvreige  eine  Vorttellung  in  bilden.  Uag  Mi«fa  der  B^oia,  in 
dem  DDBer  Erkennen  eingescbloaaen  iat,  sieh  dnreh  die  •lelige  VervoU- 
kommnnng  der  Bülra-Werkaenge  anaerer  Sinne  noch  ao  aehr  erafälerv,  obne 
naaar  Erkennen  attfiugeben,  kGnnen  wir  nicbt  ans  ihr  beianttiMan. 

Die  epeci&ache  BeaclioDlweiae  der  a  priori  gegebeneo  Sobatan*  gMt 
die  Ton  aoasen  kommenden  Einwirkongeo  io  einer  durehaaa  aoTWglaicb- 
baren  Form  wieder.  Die  Farbe  hat  mit  dem  Reiae  dea  Sabnerveti  oidiU 
Tergleiobbarei.  Er  wlre  aehr  Terkehrt,  wallte  man  diesen  Beia  an  and  dr 
•ich  ala  einen  beitimmten  BewegDDgaEBodns  tob  Aather-TheilchaD  tieb 
denken.  Zu  dieaer  Ansohanang  kommen  wir  nar  dnrcb  ZahQKteahBa 
anderer  Sinnesorgane  wie  dea  Ohres,  des  Tastainoes;  aber  daroh  disee  Er- 
Weiterung  der  sionliehan  Erkltrang  kann  nns  begieifliober weise  ttbec  die 
Natnr  des  Beiaea  an  aicb  niofats  ansgesagt  werden 

Wie  die  Süsseren  Reiie  je  nach  dar  apeaidiohen  Eaergie  der  8inBW> 
neiren  umgesetat  werden,, so  ist  ea  anoh  die  speoiäach  pafehiaoha  Babatan*, 
walsbe  die  Wahrnebmongan  in  VorUelloagen  nach  Banm,  Züt  ond.Cavaa- 
lilBt  ordnet.  Ebenso  wenig  nie  die  Farbe  ■  priori  im  SinneanerTen  liegt, 
eben»)  wenig  ist  die  Ansohaanng  von  Baum,  Zeit  and  CanaaliUt  Tor  dar 
Erfahrung  gegeben.  Es  bedarf  der  änaaereo  EinwirkoDgen,  um  Jene  apecl' 
fiicbe  Beaotion  der  psychischen  Substans  berroraDnifen,  die  in  Ihrer  fertigen 
Form  als  Banm,  Zeit,  Cansalitit  eraebeint.  Ohne  tnaaare  EiDwirkungan  Ist 
die  Baum-,  Zeit-  und  CausalitSts-Anscbanang  nicht  denkbar,  aber  diese 
AusdianuDgen  aiod  mit  den  nasseren  Beiaan  so  wenig  vergleichbar  wie  dia 
Farbe,  der  Tod.  Ausser  uns  eziatirt  wader  Banm,  Zelt  Doob  OMualitit. 
Aber  aneb  die  «peoifiaehe  Energie  der  paychiaehen  SabaUai  ist  nicht  Bkom-, 
Zeit-  oder  Caaaalitkta-AnadiaanDg.  Di«  OrandfatietiODen,  «elobe  di«a«o  anl 
doreb  die  iuaaereu  Ginwirkungen  au  Staude  bommeDden  AuaehanitBgeD  as 
Qrand«  liegen,  werden  uns  ein  ewiges  Geheimniaa  bleiben,  denn  unaer  Er- 
kennen ist  an  fertige  Torstellungen  gebunden.  Daa«  die  Cansalitit  sat 
eine  speeiflache  Orundfanotiau  der  pijohianhen  Subslana  anrBokgarabrt 
werden  mnss,  atStit  aiob  anf  die  UnmOglicAkeit,  dieselbe  au*  den  Obrifn 
QrDndfnnBtionen,  welobe  die  Baum-  nnd  Zelt-Anaohaoang  lieding«B,  ■• 
erklären.  Es  iat  nicht  bloa  die  einftcbe  Zeitfolge,  welebe  In  nn«  dl«  aaB' 
aale  Verknflpfung  aweier  auf  einandra  folgender  Erscheinungen  berroitvA 
und  etwa  daroh  gehinfte  Erfahrung  sur  Erkenntniaa  des  urslohliebsn  Zo- 
•ammenbangBa  IBhrte.  Ohne  «ine  a  priori  gegebene  Anlage  aom  eapaaUn 
Oenk«D  Ist  selbst  die  oraprOngUdiBt«  «infaobata  Wabrnefamang  nloht  mAf- 
lich.    Di«  Empfiodting,  die  von  der  Einwirkong  eines  Anaaendinga  augeht, 
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wird  anf  daiselbe  nraleblioh  betogen ;  die  VerbiadoDg  tod  Bobject  aod 
Pradicat,  nie  aie  ia  dar  einfacfasteD  Erfabrang  liegt,  ist  nnr  durch  eiae 
Toranagefaende  in  one  liegende  Eiorichtnng,  Anlage-Fonction,  wie  wir  e> 
nennen   wollen,   aar  canealen  Verbindong  mJ^glich. 

Wir  kommen  in  dem  Balie:  Der  CaasalitKIsbegriff  wartelt  in  Dnierar 
Organisation  and  ist  der  Anlage  nach  vor  jeder  Erlahrang.  Wir  köpoen  nicht 
anders  als  obomI  deoken.  Aber  die  Canialilät  hat  nur  subjectiie  Bedeulnng; 
sie  iat  die  epeeifiiche  Form,  in  der  onaere  psjobisohe  Eigenart  die  Kuaeeren 
Blnwirkangen  wiedergiebt.  Aasier  una  giebt  es  weder  CausaliUt,  nocb 
Baam  oder  Zeit,  aondem  nnr  die  7on  der  AasaeDwell  anf  ona  treEFenden 
EiDwirkangen,  deren  nähre  Natur  aieh  una  nie  erachlieaaen  kaun.  Aber 
waa  wir  mit  Oewisaheit  annehmen  mOaaeu,  ial  die  Oeaelcmftasigkeit  dieser 
Einwirknngen,  die  iu  una  eine  ebenso  geaotimllasige  Reactioti  herTomfl. 
Unsere  Empfindongen  und  Vorstellungen  sind  kein  Abbild  (Hebaheita)  der 
kuaaeren  Einwirkung,  aoodero  nur  Zeicben,  die  über  die  QaalilBt  deraelbeo 
gar  niohta  aussagen.  Dia  Unlieb ung  awiscben  beiden  beschiKnkt  sich 
danuf,  dass  das  gleiche  Object  unter  gleichen  Umständen  aar  Einwirkung 
koramend  das  gleiche  Zeichen  hervorraft  und  dasa  alao  angleiche  Zeichen 
immer  ungleicher  Einwirkung  enisprschen.  In  der  (Abbildung)  Wiedergabe 
der  Qeaetrmlaaigkoit  in  den  Vorgingeo  der  wirklichen  Weit  liegt  die 
aoDPastSssliohe  Grundlage  des  cavsaleo  Erkennent. 

Wie  steht  es  nun  mit  dem  Freibeita begriff?  Der  Freibeitabegriff  ial 
der  gerade  Qegenaata  dea  Caosalitfttsbegriffes.  Er  achlieast  die  Negatire 
Jeder  Bedingtheit  dnrcb  eine  vorausgegangene  Ursache  in  sich  ein;  er  aetit 
da*  Vorbanden  sein  einer  Ursache,  die  aiob  selbst  Ursache  ist,  den  Anfang 
einer  Cansalreihe,  die  SchBpfnng  aas  dem  Nichts.  Es  leuchtet  ein,  dasa 
diesem  tVeibeitsbegriff  eine  Wirklichkeit  nicht  entaprechen  kann.  Schon 
die  eiDfachite  Logik  sagt  nna,  dass  swei  sich  gegenwärtig  anaachti  essen  de 
Begriffe  ait(  keine  objectiv  begründeten  VotatelluDgea  belogen  worden  kfinnen. 
Wir  können  uns  nicht  entfernt  eine  VorBtellung  von  einer  Causa  eoi 
machen.  Die  BeUtivität  unseres  Erkennens  widerstreitet  in  ihrem  innersten 
Wesen  einer  solchen  Freiheit.  Wer  eine  solche  Freiheit  setil,  giebt  seinen 
Intelleet  Preis.  Hag  der  Poet  oder  der  Metsphyaikcr  sich  auf  den  Schwingen 
der  Phantasie  Ober  dieae  Schranken  emporauheben  wSbnen  und  jenseits 
derselben  die  Freiheit  setsen,  der  kalte  Verstand  wird  ihm  die  Absurdität 
dieses  Unternehmena  mit  unerbittlicher  Schttrfe  beweieeo. 

Aber  wie  kommen  wir  fiberbaupt  au  einem  »olchen  Freiheitsbegrifff 
Eine  Vorstellung  kann  diesem  Begriffe  nicht  tu  OruDde  liegen;  denn  der 
Begriff  des  Nichts,  den  die  Freiheit  in  dem  Sinne  der  Nicht-Vernraaobung, 
Nioll^ND(h wendigkeit,  in  dem  aus  Nichts  Voransgegsngenen,  Entstandenen, 
also  aus  Nichts  Gescbsffenem  in  sich  acbliesst,  ist  nna  noTorstellbar.  Der 
Freiheitabegriff  hat  nur  den  Werth  der  Negation,  der  etwaa  PoaitiTea  nicht 
entepreeheD  kann.  Wir  denken  in  Gegensfttsen ;  schon  in  der  Setanng  eines 
PceitiTen  liegt  eine  Nsgation  (omnii  determinntio  negatio  Spinaia).  Aber 
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diete  Negation  htX  IhiB  Eiialtni  unr  im  Denken,  siebt  in  derWiiUiobk^ 
Dagg  der  Freiheltabegriff  nar  ala  eoalradiotoriacbe  Ternsinoug  der  Canaalitll, 
nicht  alt  eontrHnir  Gegansatt  deraalban  aafanfaaaen  ist,  grflndM  aieb  daraat, 
daa«  ihm  beioe  Wirklichkeit  untergelegt  werden  kann.  Dem  CaaaalitUa- 
begriff  in  noB  entapriobt  die  Qeaetnnlaaigkeit  der  Einwiiknngen  der  Aasaen- 
welt,  ffir  die  Fraihell  laaat  aieb  eine  Wirklichkeit  nach  nnaarar  fandamw' 
tajan  oauaalen  QeiateaeinriobtDDg  nicht  annabmen,  aie  widerapricbt  deraelban 
geradem  Wenn  der  Begriff  der  Freiheit  nur  eins  anbjective  N^ation,  lo 
hat  daa  Fralheita-QatBhl  nnr  die  TftuHohntig  anm  Oninde,  dia  darana  e> 
wiohat,  daae  an*  die  einer  Handlung  voraDagebeode  CaDaalketle  niobt 
onmlltalbar  bewnaat  wird. 

Bo  iDoig  wie  daa  canaale  Denkan  mit  dar  WnrMl  nnaerea  Erkanaena 
verwachaen  iat,  ao  gewia*  ihm  ancb  die  Wirkaamkeit,  deren  Zaiohen  «•  lat, 
entspricht,  wir  dflrfen  iina  nicht  verhehlan  daa  Wirkaa  dar  Draaoha;  daa 
Wardan  Beibat  bleibt  nni  nnbegreithar.  Wir  acblieaaen  ana  der  Wlrknag 
aaf  die  Uraaobe.  Wie  ana  A  B  herrorgebt,  kOnoen  wir  »edei  logiaeh  ana 
erklären,  noch  eoerglaob  beobachten.  Die  in  dem  Begriff  der  Urakoba  ein- 
geaobloaaaiien  Begriffe  dar  Hawagang,  Eatwicklong,  daa  unendlich  Kleinen 
aind  fflr  nna  Tollatftndig  nofaaabar.  Wie  kann  eine  Bewegung  in  Knbe 
Dbergaban,  wie  as«  ainam  nnendliob  Kleinen  ein  Etwaa  werden?  Dia  Be- 
latiTilSt  and  mit  ihr  die  Endlichkeit  naaerM  ErkenDana  iiebt  dar  Beant- 
«orlaug  dieaer  Frage  enlgegen.  Um  daa  üneDdliehe  %a  arfaaaen,  bedUrfteo 
wir  nnacdlicber  Zeit.  Daa  Wirken  einer  Kraft  iat  ans  noTeratlndliob,  aber 
die  Raanltate  der  Eraftwirkang,  d<e  in  daa  Bereicb  nnaerer  Erfahrung 
fkllan,  kSnnen  wir  in  ihrer  Qeaetimäaaigkeit  erkennen. 

Wir  beben  alao  swei  verlnderlii^e  Oritaaen  iD  nnteraoheidan :  die 
Snaaare  Binwirkang  nnd  den  inneren  pajchiaeban  Factor;  beide  Aebeo  in 
einem  haalimaten  VerbUlniaa  an  einander,  VerSndemngen  auf  der  einen 
Seite  antaprecheti  Vertnderucgec  auf  der  anderen,  in  dieaer  Oeaetamleaigkait 
liegt  die  Dnamal  Sei  liehe  Grandlige  der  Caaaalität  nnd  aacb  der  Bewda 
ihrer  Qültigkait-  fOr  daa  geaammte  Erfiibnuiga-Qabiat.  Die  Hatorwiaaea- 
achaft  hat  ihre  letate  Aufgabe  in  der  Aatflndnng  diaaet  Qeaelamlaaigkelt. 
Sie  lat  demnach  allein  berecbtlgt  die  paychiacheii  Phftnomena  >a  onlaraaoban, 
Dan  Willen  loaintrennen  ron  den  fihrigen  paychiachen  EraehainaDgen,  iba 
aaaaerhalb  dieae«  geaaitliohen  TerhHItaitaea  au  atellen,  wir«  gleiohbedaatand 
mit  TeralohtDng  des  IntallecEa  and  der  Annabne  eines  Intel leetloaen,  Anaaar- 
wirkliobea,  in  dem  er  geaetiloa  aain  unbereobenbarea  Spiel  triebe.  Solche 
SprQnge  darf  der  denkende  Henach  niobt  maobea,  das  gebSrt  in  daa  Qabiat 
das  aiaabeae.  Ea  iat  annSthig  in  einer  Qeaellacbaft  tod  PaTobtalam  ana- 
antahren,  daaa  der  Wille  Tcn  Empfindnng  nnd  Voratellang  «nd  dem  mit 
ihnen  rarbnndenen  Qetflhl  nicht  geaobiedeo  werden  kann,  daaa  In  ihm  not 
eine  Voratellang  von  atärkerer  Eoargia  faerTortritt,  die  andern  Veralelloagaa 
aelbat  entgegen  dam  gew&bniloben  Aeaodationageaata  aniBtiabaa  nnd  noto- 
riaefae  Apparate  ao  erregen  im  Stande  iaL 
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Iq  d*a  ii*liir«iu«iii<obafl1iche  FalirwiMer  gelkcgt,  bsben  wir  in  dem 
GoMtB  der  ErbiltQDg  dar  Kraft  den  aicheren  Grand,  ana  dem  irir  die  Can- 
aalität  des  Willens  ableiten. 

Zd  deo  ans  dem  Batie  der  CanaaülBt  des  Willens  sieb  ergebenden 
SeblnaBTolgemiigeD  in  practiscber  Beiiehang  möchte  ich  nur  wenige  Be- 
merkuDgen  (an  die  snb  2—5  aufgestellten  Thesen)  bintufflgCD.  KBrier  and 
schärfer  ala  wie  t>.  Kraffl'Ebing  in  seinem  Lehrbuch  der  Psychiatrie  laisen 
■ich  die  Terscbiedenen  St ofeD reiben  der  inoloriachen  PhSDomene  ran  der 
eiofkcben  Reflexbewegung  bis  sam  bewDssten  Handeln  nicht  anadrOcben. 
Sie  geatatten  mir  daher  hier  ibie  Anfffibrung. 

,OiD  niederste  Form  der  Bewegungen  ist  die  Reflexbewegung.  PrK- 
stabilirt  in  der  anatomischen  Anordnung  des  CentralnerTensfatems  findet 
sie  sieb  schon  bei  Nen geborenen.  Sie  Toltsieht  sich  antaerhalb  des  Be- 
wnastaeiDS.  Ihre  Erreger  aind  sensible  Reise.  Eine  hShere  aber  der  Reflez- 
bewegDDg  nach  nabestehende  Form  der  Bewegung  ist  die  senenmotorische 
suagelSat  durch  Sinnesempfindongen.  Sie  kommt  auf  der  Schwelle  des 
Bewnsalaeins  su  Staude.  Eine  Stufe  h5her  steht  das  instinclire  trieb- 
■rtige  Bewegen.  Seine  Motive  sind  Organempfin düngen.  Es  TeprBsentirl 
eine  niedere  Stufe  des  Bewasalseins.  Eine  veiTollkommnete  psychomotorische 
Leistang  iat  das  Wollen.  Es  tollsiebt  sich  innerhalb  der  Sphire  des  Be- 
wnsatseiDB.  Bein  primam  moTens  ist  eine  Voretellnng,  die  durch  ein  Gefühl 
betont  wird.  Je  inlensiveT  dsi  mit  einer  VorBtollnng  rcrbnudena  Gefühl 
■aftritt,  um  ao  eher  wird  daraas  ein  Begehren.  Die  tnr  Befriedigung  eines 
Begebiena  unternommene  Bewegnng  heiaet  eine  Handlung.  Daa  Begehrte 
wird  dabei  ala  erreiebbar  gedacht.  AndBrnfalls  beeieht  bloa  ein  Sebneu  und 
WOnsohen.  Die  Handlung  aetst  immer  Vorstellungen  als  Motir  Torans, 
aber  jene  können  mehr  oder  weniger  deatlicb  betmast  aein.  Eine  Handlung, 
bei  der  die  Uotive  nicht  deatlicb  mm  Bewaaetsein  gelangen,  ist  eine  im- 
pnlsire.  Auf  verwandler  Stnfe  ateben  die  AtFectbandlnngen,  Sie  entstehen 
an  and  fflr  aich  unbewnaat  und  nnwillkfirlicb ,  jedoch  kann  der  Wille  sie 
bis  au  einem  gewiaaen  Grade  unterdrücken  (Eraiebnng).  Die  bSchate  Stnfe 
det  Handeina  atellt  umgekehrt  da<  sog.  frei«  Handeln  dar.  Beine  Bedin- 
gungen aind  voUbewnsate  Voratellungen  der  Nflttlicbbeit  und  Sittlichkeit, 
die  Reflexion  Aber  die  veraabiedenen  UGglicbkeiten  von  Wollen  oder  Nicht- 
wollen  Bof  Onind  jener  logiaoben  und  sittlichen  Uotive  und  die  Uöglicbkeit 
eiser  Entsoheidung  itn  Sinne  dieser  su  hsndeln.* 

loh  bemerke  biena,  daas  die  Vorstellungen  «uanabmslos,  auch  die  tct- 
nflnftigen  and  sittlichen  aaeh  dam  Causalitftts-Gesets  su  Stande  bommea, 
dau  femer  die  itBrkere  Vontellung  nothwendig  eine  ihr  entgegengeeettte 
■ohwlebere  nnterdrflokeu  inaaa;  daas  demnach  auch  die  scheinbar  freie 
Handlang,  dia  nach  TemBnttigen  und  sittlichen  Vorstellungeo  geaohieht, 
»lobt  ausserhslb  des  Cansalgesalaea  steht ,  sondern  mit  unabAiiderUcber 
Koth wendigkeit  an  Staude  kommt;  daas  die  Handlung  nur  das  notbwendige 
Rwultkt  der  da*  Plua  an  Inlenaitlt  daratellenden  Vorstellungen  iat,  und  das* 
40* 
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Dicht  «twa  ein  Ich  aaiiBerhatb  disaer  ToratelluDgcD  atäoda,  welches  aioh  an* 
aloh    aelbat    fBr    die   eine    oder   andere  Rtehtnog   des   Handela    entacheidni 

Man  mag  daa  nach  TemBnftigen  nnd  aittlichen  Voratetlnngen  erfolgende 
Handeln,  ala  ein  freiea  Handeln,  kla  ailtliche  Freiheit  beaeichnen,  iber 
dieae  Freiheit  steht  dnrchana  nicht  im  Qegenaalc  anr  CanialitSt,  aie  iat  Dir 
als  eine  Befreiung,  aich  frei  machen  von  ADtriehen  anm  Handeln,  ^e  auf 
rinei  niedereD  Stnfe  atehen,  ancnsehen. 

Daaa  onr  fn  einem  mit  gegatim&iteiger  Nothwendigfceit  nach  vemfiatügeD 
nnd  aittlichen  Vorstetlangen  gesobcbendem  Handeln  die  Möglichkeit  dir 
Ertiehung,  daa  aaoialea  Znaammen leben« ,  einer  CaltarhevClkeraag  ge(((bn 
ist,  dal*  umgekehrt  die  Willenafreibeit  dieaelbe  anBachlieiBt,  Iftait  nid) 
ttnaohweT  erkenneii. 

Aach  ZnrechnDDg  nnd  Strafe  haben  Dar  dann  einen  Sinn,  wenn  die 
Randlnngen  die  nothwendige  Folge  Toranagegangener  Voratellnngen  aind. 
DaiB  auch  von  Jariatiacher  Seite  die  Auffassang  gelheilt  wird,  wonach  du 
geaammte  Geschehene  in  der  Menecbbeit  in  einen  strengen  Caaetd-Znaaai- 
menhang  gebracht  wird,  beweist  die  kürclicb  in  Dorpat  erscbienoDe  Bchiift 
eines  Uag.  jnr.  Hachorotekz  ,Die  Wille nsfreibeit  nnd  die  Strafe'.  Daria 
iit  der  Beweis  geliefert,  dass  weder  das  Strafrecht  noch  die  Moral,  noek 
aberbftupt  die  Gerechtigkeit  eine  Ober  dem  Caasalgesetia  atebende  Willen»- 
treiheit  inr  ToranaselEung  hat,  daaa  die  atrafrechtliehe  Verantwortlich  keil 
oder  der  Rechtsgrand  der  Zaerkennnng  einer  Strafe  in  der  Annahme  bedingt 
iat,  daie  dea  Mensohen  Thnn  beatimmt  wird  durch  einen  an  feats  OoetM 
gebnndenen  Erkenn tniaaproeeas.  Nnr  dann  kOnne  «nch  der  Zweck  dar 
Strafe,  der  Bessernng  nnd  der  Vorbeagnng  erreicht  werden,  wenn  es  mBglieli 
wäre,  eine  Umwandlung  des  Charaktere,  eine  bOhere  Erkenntniaa  ao  eraieltB, 
die  auf  daa  Handeln  einen  nothwendig  heetimmenden  Einfloss  gewinne. 

Daa  NEbere  der  Dlacnaaion  flberlusend  seblieaae  iob  mit  einem  V«- 
glelcbe.  Wie  hent  in  Tage  Niemand  mehr  daran  iweifelt,  dasa  die  Sonne 
den  festen  Mittelpunkt  bildet,  um  den  sich  die  Erde  bewegt,  wir  aber  All* 
Doeh  immer  von  Sonnen -Aufgang  und  Niedergang  apreoben ,  ao  wird  ancb 
die  Zeit  nicht  mehr  fern  sein ,  wo  wenigstens  kein  Ctebildeter  mehr  an  die 
Exiatena  eines  aich  aelbat  heatimmenden  freien  Willena  glatlbt,  Tielnebr 
daa  geaammte  Thnn  dea  MensebeD  ala  ein  Qesetalichea,  mit  Noth  wendigkeit 
Teruraachtas  anerkannt  wird,  wahrend  freilich  die  AnadrBcke  Veranlworl- 
licbkeit,  ZuracbnungafSbigkeit  wohl  noch  lange  in  dem  Sinne  angewandt 
werden  mBgen,  ala  ob  der  Mensch  ein  frei  handelndea  Wesen  Mi. 

Oleaen  Anaichtan  gegenflber  atellte  Rangt  folgende  Tier  Tbeaen  anf: 

1.  Dar  Verbrecher  im  Sinne  dee  Qeaetses  hat  ebenso  gute  AnspfBebe 
an  unser  Mitleid  nnd  an  unsere  Hülfe  an  seiner  Beaacrung  ala  der  Qeiatea- 
kruike. 

2-  Die  Aufgabe  des  Staates  den  Beiden  gegenflber  sind  Eraiebung  nii 
Hrilung  eventuell  Hinderung  in  der  Wiederbolnng  Tarbotener  Tbtten. 
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3.  Die  Straf«  soll  nur  Zacht-  und  AbsubTickaDgamittal  loia. 

4.  Ein*  SUkTa  ist  DiiwirkBaiii  nod  darf  deahalb  Dtcbt  verrOgt  weiden, 
weon  d«r  Thiter  bei  dar  AuaQbang  der  Thal  nioht  daa  BeHUBataeio  der 
Sirafbarkeit  «einer  Handlang  besaia,  dagegen  aoll  ihn  dei  Naohweia  einer 
geistigea  Krankheit  nicht  unbedingt  vor  der  Strafe  acbütaen,  wenn  ea  aicher 
naohgunieasD  iai,  daae  er  die  That  mit  dem  BewQsitsein  ihrer  Strafbarkeit 
varabte   Runjt  tOgte  dieaen  Theseo  erUuteind  hintn; 

Wir  hatten  rarabredet,  nns  beute  alteng  tu  beacbrinken  auf  die  Ba- 
epieohung  der  prakliacben  Folgeruagen,  welche  »ich  aus  der  Annabme  er- 
geben, daaa  ein  indeteitDiiiirt  freier  Wille  night  eiialirt.  Dieae  Polgerungen 
masB  aioh  Jeder  gefallen  luaen,  welcher  der  PräiniSEe  beitritt.  In  dieaem 
Sinae  habt)  ich  die  erate  Tbeae  aufgestellt,  welche  im  Wesentliabea  beaagt, 
daa*  eina  Scheidung  der  wabnaionigen  und  verbrecberiachen  Debeltbäter 
vom  etbischea  Standpunkte  aua  bei  aaaeier  Voiauaaetcung  nicht  mehr  mög- 
lieh  ist,  data  wenn  man  beiden  Kategorieen  von  Uebelthatern  den  freien 
Willen  abaprioht,  man  nicht  mehr,  wie  das  ao  oft  geaohieht,  nur  fflr  die 
Einen  das  Uitleid  in  Anapruoh  nehmen  kann,  für  die  Anderen  aber  nur 
Abachen  hat.  Vom  humanen  Standpunkte  aua  aind  Beide  der  Tbeilnahme 
und  FQraorge  gleichmüaig  bedürftig. 

Uia  nächate  Frage  wird  die  sein:  .Wie  stehen  wir  mit  anaerei  An- 
schauung dem  Strafgeaetie  gegenflber,  sind  wir  einfach  wegen  Leugnung 
des  freien  WilleOB  für  itnflLhig  eddi  foreaaiachan  Auftreten  bei  Qetnfithe- 
auatandaanleranchangen  au  erklären,  oder  haben  wir  einen  BcgrifT,  welcher 
den  Anadruck  .freie  WillenabeatininiUDg*  in  g  51  dee  IV.  Abachnitti  de«  , 
StrafgeaaUbaohes  deckt.  Iah  fOr  meine  Person  bin  darflber  keinen  Augenblick 
■Weifelhaft.  Jede  Handlung  des  Menschen  iat  ein  Produkt  Tetechiedener  gegen 
dnandor  wirkender  Faktoren,  von  denen  wir  einige  ala  Antriebe,  andere  aU 
Hemm UDgs Vorstellungen  beieiebnen  wollen.  Die  Antriebe  eind  tbeila  an- 
geboren, theils  durch  daa  Leben  entwickelt,  die  Hern mnnge Vorstellungen  ge- 
h&ren  TOiaogsweise  Ser  Eraiebung  ra«p.  den  im  Leben  gemachten  Erfah- 
rungen an.  Eine  Tollendete  normale  Eraiebung  aoll  vor  allen  Dingen  die 
Uemmangsvorstellungea  so  stark  entwickeln,  dase  sie  sogar  den  heftigsten 
Antrieben  so  TerboteaeD  Handlungen  widerstehen  kSnnen.  Reichen  sie 
daau  nicht  aus,  so  kOnnen  die  Heinmaiigsapparate  krankhaft  gesohwUcbt 
sein,  and  das  iat  das,  was  wir  Geisteskrankheit  nennen,  oder  sie  sind  nicht 
genügend  durch  die  Eraiebung  entwickelt,  dann  haben  wir  die  Vorhrecher- 
oaturen  vor  un«.  Um  die  Frage  nicht  lU  verwickelt  cu  machen,  will  ich 
hier  die  krankhaTt  ge«teigerten  Antriebe  Qbergehen;  es  ist  das,  wie  Sie 
wissen,  eine  sehr  schwierige  Frage,  welche  von  Einigen  dakia  beantwortet 
wird,  dasB  normale  Hemmungseinricbtangen  insbesondere  klare  Einsiebt  In 
die  Sirafbarkeit  einer  Handlang  jedem  Autriebe  au  vsrbrecheri  sehen  Hand- 
Itt^ea  widerstehen  müsse  und  dasa  krankhaft  gssteigerte  Triebe  an  sich 
nfcitl  vor  der  Strafe  achfltaen  dürfe,  w&htend  Andere  das  Qegentheil  an- 
uebmen.   Icfa  wfirde  also  den  %  51   mir  einfach  ttberaelseD:    .Eine  strafbare 
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Handlung  iit  nicht  Torbandea,  wenn  der  ThKter  bai  Bagehnng  der  Hand- 
lang Biab  in  einem  ZasUnde  von  B«nnistlo«igkeit  odar  krankbaftoi  StftniDg 
der  Q eiste Bthntigkeit  befimd,  dnrch  welche  die  Wirkeamkelt  der  HemmDiige- 
Torstellangen  gebemmt  oder  iiiegescbloMen  war* 

Die  (weite  and  dritte  Tbeee,  maine  Herreu,  sind  eigentlich  aelbat- 
veratlndiicbe  ConaeqneniBn  unserer  ganaen  Anacbatiaog  tou  Willen.  Iit 
all'  nnaer  Tbua  dem  CanulitStagsaetae  BDlerworfen ,  ao  hSrt  da*  ««Ibat- 
acblVprerisobe  Verdienet  des  EiDialnen  aof.  Die  Begriffe  .Qnt*  nod  ,Btiae* 
werden  niobt  dadarob  alterirt  oder  beaeitigt,  aber  wir  werden  dana  too 
einem  guten  Uenecbon  oder  von  einem  «chHcbten  Meosoben  reden  wie  T<m 
einem  guten  Baome,  der  reiclitiehe,  gute  FrQchte  trägt  oder  einem  tflokiaeheo 
Klima,  welches  aehlimme  Fieber  bringt,  ohne  dass  wir  beim  Baume  odal 
beim  Klima  je  einen  freien  Willen  enpponirten.  Solchen  Ansobaanngen 
gegenAber  ist  natürticb  die  Strafe  aU  Sahne  für  das  Vergeben  nnbaltbai 
and  sie  wird  dem  Verbiecber  nicht  zuerkannt  .qnia  peccaTorit  aed  iie  pee- 
cetur'.  In  dem  Gegenaatce  von  dem  speciBlIeD  pecoaTeriC  lu  den  «11- 
gemeinen  ne  peocetur  liegt  ja  klar  genug  der  Begriff  der  Abacbiecknng. 
Die  Furcht  vor  dar  Strafe  iet  selbst  bei  unserer  faoob  getleigerten  Cirili' 
sation  und  bei  den  auf  das  sorgfältigste  erangeoen  Lenten  auch  bento  noch 
die  weitaus  wirkaamate  HemmungsvorBtellong  ood  um  diese  Furcht  i«ge  in 
.  erhalten,  ist  die  Anwendung  der  Strafe  fiberall  da  notbwendig,  wo  bei  Be- 
gebung der  Handlung  die  Erkennlnias  von  der  Strafbarkeit  der  Handlang 
vorbanden  war.  Wsi'  in  UeberecbftUung  unserer  Eniehnog  etwa  Tergasaeo 
sollte,  wie  notbwendig  uns  Allen  die  Forobt  vor  der  Strafe  ist,  der  brandit 
nur  einen  Feldang  im  eroberten  Feindeslande  mitaumacben,  um  la  erkenaen, 
daaa  da,  wo  der  Arm  der  Gereobtigkeic  nii^t  mahr  binraiaht,  eine  Uange 
von  Handlungen  erlaubt  eracbeinen ,  welche  der  anständige  Uenaob  Most 
(ttr  verbolOD  ansieht  oder  er  braaobt  nur  daran  erinnert  au  werden ,  daat 
es  trots  aller  Sittenprediger  noch  nirgend  gelungen  ist,  die  gesohlecbtlMbaa 
Sünden,  auf  denen  keine  Strafandrohung  ruht,  an  beseitigen.  Endlich  bat 
uns  noch  die  Oiünderieit  genug  belehrt ,  dass  nur  die  gessllsohafiliciian 
AnstAauungen  Ober  daa  Maass  dessen,  was  an  Schwindel  and  DDTsdIiohkeit 
erlaubt  ist,  etwas  in  dag  Schwanken  tu  geratbea  brauchen,  um  eine  Meng« 
von  verhotenah  Handlungen  auf  diesem  Qebiete  la  erieugen.  Die  Strafe 
also  ist  auch  dann  anenibehrlieh,  wenn  wir  die  Aufgabe  dea  Staatea  dabin 
prlolsiren,  daae  er  die  Uebellbäter,  deren  HemmungsTontelliugen  durch 
Krankheit  ausser  Function  gesetat  sind,  der  Heilung  im  Imnhanae  und 
Diejenigen,  deren  Hemmung« Vorstellungen  niobt  genägead  «itwiokelt  waraa, 
einei  Braiehungganslalt  fiberwetat  und  aie  gleichieilig  tot  weiteren  ver- 
boteuen  Tbaten  durch  Absperrung  bewahrt. 

Ich  komme  nun  lur  4.  These,  welche  eine  Antwort  geben  soll  anf 
die  Frage:  .Ist  Strafe  (Iberbaupt  bei  nachgewiesener  Erkrankung  des  Qe- 
hirns  culftasig?'  Wie  Sie  sahen,  habe  ich  miob  unbedingt  ffir  Bejahung 
dieses  Salses   auageap rochen.      Da   nach   nnaerem    ganeen   Standpankte  bai 
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Baarlheilung  der  Frage,  ob  B(rafbark«it  rothandtD  «si  oder  nicht,  nnr  da« 
praktiacbo  laMnass  des  Offentlicbea  Wobles  in  Frage  kämmt  nud  !iiib«on- 
dcr«  TOD  einer  Ungerechtigkeit  gegen  Oeiateakranke  nicht  die  Bede  eeip 
kann,  wenn  dieealbeo  eine  SIrafe  Irefieo  sollte,  lo  oOsien  nir  cnsrat  die 
PftU«  londeTD  in  solebe,  <*o  bei  Begebang  der  Terboteoen  Handlung  die 
Erkanntnies  der  Blrafbarkeit  nicht  vorhanden  war.  Oieae  FlUe  fallen  an- 
■^alfalhaft  unter  die  Kategorie  der  ODtoreobnaiigsnbigkeit.  Ea  giebt  aber 
nicht  wenig  Falle,  wo  die  GeiateathStigkeit  offenbar  nicht  gane  intact  iat, 
wo  aber  ebene«  offenbar  daa  BewniBtaein  von  der  Strafbarkcit  der  began- 
geoen  Handlang  vorhanden  war  and  wo  die  Hoffnnng,  die  Thit  »Brde  an- 
entdeckt  bleiben,  in  der  Voratellnngareibe  dea  Thäters  acblieaeliob  die  Hem- 
BrangBToratellnngeu  Qbecwinden  helf  und  in  eolchen  Fftllen  halte  ich  daa 
Asa^nBchen  der  Strafe,  die  Vamrtheitnng  des  Angeklagten  lum  Zacblhaoie  , 
selbst  dann  fOr  richtig,  wann  die  vorhandene  Oeiateekrankhait  bald  die  Ueber- 
rahruDg  des  Zflcbtlinga  in  eine  Irreoanitalt  nothwendig  macht. 

War,  wie  ich,  alle  Jahre  mit  einer  grossen  Reihe  von  Personen  ver- 
kehrt, welche  swat  ilcb  vollkommen  ttei  und  selbslitSndig  bewegen,  bei 
deneo  jedoch  in  foro  der  Nachweis,  daas  ihre  QeietestbktigkBiC  keine  voll- 
stindig  gesude  sei,  sehr  leicht  sein  wHrda,  wird  sich  leicht  ObarsengeD, 
daaa  alle  diese  Kranken  der  Fnroht  vor  irgend  einem  Zuchtmittel  sehr  au- 
gengig  aind,  dass  deahalb  die  Furcht  vor  Strafe  auch  bei  Qeiiteskranken 
eine  groue  Eolla  apielt.  leb  halte  es  daher  nach  naserem  Standpunkte  für 
darchauB  geboten,  dass  der  §  51,  welcher  die  Strafbukait  aueschliesst,  wenn 
.die  freie  Will  ans  beatimtnung*  oder  nach  unserem  Anidruuk  ,die  Wirksam- 
keit der  HemmungsvortteUangen "  anfgeboben  war,  dass  dieaet  Pari^[raph 
nur  in  dieser  Fassung  angewandt  wird  and  nicht,  wie  das  von  vielen  Seiten 
versucht  worden  ist,  dahin  erweitert  wird,  dass  jeder  Nachweis  einer  krank- 
haften StOrung  der  Gsistestbätigkeit  die  Strafbarkelt  auaachliessen  soll. 

Bei  der  darauf  folgendaii  Discnssloti  besweifelt  Lto,  dass  das  Vor- 
handensein der  Cansalität  und  die  Strafbaikeit  nnhedingt  einander  aua- 
achliessen. Ans  einer  Craicbe  k&nnten  mehrere  Folgen  entstehen  nnd  cwi- 
sohen  dreaen  künne  der  Mensch  doch  frei  wKblen. 

Schul!  bestreitst  das  Vorhandensein  einer  Wablfreiheit,  weil  steta  eine 
Vorstellung  der  anderen   prävaliren  mfisse. 

Leo  dagegen  meint,  der  Ueosoh  könne  bestimmte  Vorstallnngen,  wenn 

sie  sich  Ihm  aufdrlngten,    abweisen   und  darin  liege  doch  ein  freier  Wille. 

Mit  der  Annahme  eines  Canaalilfttswillena  kSnne  keiaa  Horalitftt  bestehen. 

Schulx  hilt  nnr  mit  der  Annahme  eines  CantalitKta willens  die  MotaliUU 

für  mOglicb. 

Lto  bUt  Unaohloslgkeit  nicht  Identisch  mit  Freiheit. 
ScAwarli  weist  darauf  bin,    dasa  in  Jedem  Mensohen  in  Folge  von  Er- 
tiebuDg  oto.    religiSse   Torstellungen    ruhten,    die    nicht   auf  Sinnesempfin- 
duDgen  beruhten.     Auch   sie  aelen   tu    berOckiichtigen    und   widaraprKoben 
der  CaasalitSlBtheorie, 
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Pelman  weist  Biif  die  CoDsequeuien  bin:  die  Schiirutellar  dar  SckitU'- 
■chen  Bicblung  iSben  in  dem  Verbreober  Diohl  m«hr  einen  UiaMifattor, 
Bondetii  nur  eincD  Mentcben,  der  aeiaen  Zirangabandlangen  nicht  widai- 
stebsD  könne:  Uenacben  mit  Becidiv  dsa  Verbrechena  vlttden  *!•  DiiTec- 
beaserlicb  für  immer  nnichädlicb  gemaebl  werden  m&aaen. 

Focke  achlHgt  vor,  den  Begriff  dar  aitilichen  Leialungantbigk«it  *M  dl« 
Stelle  der  Freiheit,  ta  aeteen.  Sei  dieaelba  beeinlrBobtigt  ditrob  canaal«  Eip> 
HAase  111*  der  Qeaellsehaft,  dann  sei  aaiarechnen ;  aei  aie  beeioträcbligt 
durob  organUcbe  caDsale  Verh&ltniaie  oder  Verknderangen  im  iBdiTidamz), 
so  lisgl  UniDTecboanganhigkcit  vor. 

Btmer  aiaht  nar  in  den  CauaaliUlUTerbältniaaen  die  Uraacfae  tu  dea 
Handlungen  dea  Menschen.  Er  legt  den  Hauptnecth  anf  die  Solidarität  dar 
Individuen  in  der  Geaellacbari  nnd  anf  die  rorlaohre! (enden  Bittlich«n  Bo- 
griffa  in  deraelben. 

Natee  erkennt  an,  daaa  allerdings  «in  freier  Wille 'nicht  eiiatira,  der 
Wille  vielmebr  nur  all  daa  GesnUat  dea  Verbftltniasaa  der  herrachcDden  Tot- 
Hlellnngen  unter  einander  nnd  daa  Bewniatiein  ala  die  Snmme  der  Betie- 
hangen,  in  welcbem  daa  leb  in  anderen  Weaen  atehC,  aninaebeD  aei;  da 
aber  die  Plbigkeit  dea  Menacben,  aich  lelbst  anm  Gegenataade  seiner  Be- 
tracbtang  lu  machen,  also  ein  SelbatbewoaBtaein  beateht,  tu  aei  damit  aof 
eine  gewiaae  Selbalbettimmung ,  eine  FBhigkeit,  je  nach  dem  Stande  de* 
erworbeneo  geittigen  Inhalte  au  handeln  —  freilich  immer  beachrSnkt,  ja 
nkcb  der  IndividnalitHt  —  gegeben. 

Bei  der  Special-D iacuaiion  aprechen  aich  alle  ^gen  die  iweite  HäUte 
dar  T  ierten  T heae  Auitjf a'a  aua,  daaa  den  Thttter  der  Nachwaia  einer  geiBtigea 
Kranhheit  nicht  unbedingt  vor  der  Strafe  scblilaen  aolla ,  wenn  ea  aicher 
naobgewieaen  aei,  daaa  er  die  That  mit  dem  Bornaatiein  ihrer  SirafbarkHt 
T  erübte. 

R^piag  erklärt  aiob  gegen  die  ZnlBaaigkeic  dea  lerroriatitoben  Priniip* 
der  Strafe,  welches  in  der  vierten  These  sowohl  Ruayt%  ala  anoh  SehtJt'i 
Ausdruck'  gefnnden. 

Eine  kurie  Mi  tt  heilang  HSilenaann'a  Bber  einen  ei  gen  thfin  lieben 
Seclionihefnnd  bei  einem  Blödsinnigen  wird  an  anderer  Stella  mm  Ab- 
drnck  kommen.  ^ 

Wegen  forgarllckter  Zeit  mDaate  dar  letzte  Gegenstand  dar  Tagoaord- 
nnng  (Diacnsaion  über  No-restraint)  an rQck geseiet  werden. 

Anwesend  die  Mitglieder:  Baser,  Focht,  Heru,  Böittrmann,  Lt, 
Lttilton,  Nagie,  Ptlman,  Rippiag,  Schreier,  Schu-arl:,  Schalt;  als  Ölst«  Hr. 
Professor  Zunls  aus  Bonn,  Hr.  Dr.  Acker  und  Hr,  Dr.  Richler  aaa  Eichberg. 

Dr.   Ripping. 
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35.  Versammlung  des  psychiatriscben  Vereins  zu  Berlin 
am  16-  Juni  1879. 

AnweseDd  die  Herren:  BotUcha-'CarUteiä ,  föfelCharlattenbqg,  Falk- 
Berlin,  ^Vfer-Charl  ollen  bürg,  ffoxst-Königslatter,  Meltr-,  JoalrontUi-Betlio, 
Loeftr-Sch  weiter  hur,  Litbirt-Cbiir\ottenhaig,  Larent-BceratTi,  Mendel-P»nkov , 
Malier-,  AeAm-BUnkeiibiirg,  ^nf^er-Berlm,  JcAd^cr-Schweicerhof,  Tiggii- 
Sacb  Ben  barg,   T'uezejt-Marfaurg,   {TUrict- Ebers  iralde. 

Der  Vora.  Laehr  erSfiTnet  die  SitiQng  mit  geschHrilieheti  MlttbellaDgen 
and  mit  Verlesung  dar  Tliemala,  welche  im  Verlaufe  dea  vergaDgeneo  Jabrea 
Torgetragen  waren,  reap.  an  DiaoaaBionen  Aulala  gegeben  halten.  Der  Vor» 
stand  dea  Vereins  wird  alatDleornftasig  gewählt  und  iwar  einttiromig  wisdar- 
gewäblt.  PriTatdocent  Dr.  Wtrnickt  in  Berlin  wird  aDf  aeineD  Antrag  als 
Mitglied   doB  Vereins  aurgeuommen.     Darauf: 

Laehr,  UngewSbnlicher  Fall  tod  Selbstmordsncbt  mit  dem 
Drange  sn  kauen  und  gefBhrliche  QegenstÜnde  au  *erschlncken. 
Frau  H.,  35  J.  alt,  iat  seil  7  Jahren  rerheiraihet  unil  Mutter  cweler 
Kinder.  Grössere  Krankheiten  sind  in  der  Jugend  nicht  dagewesen.  Der 
Vater  starb  vor  8  J.  an  Lebervsrhärtung,  die  Matter  vor  10  J.  am  Sdrrbna 
oteti.  Der  GroaaTaler  war  geisteskrank.  Die  Ehe  war  eine  anglHckllohe, 
niobt  ohne  Schuld  des  Mannes,  wlhrend  die  Frau  von  Natur  gutmUtbig, 
aber  miastranisch  und  unaelbslBlBridig  war.  ErFolgloae  Veraabnnngsscenen 
Teranlaasten  aie  im  Januar  1678  ihren  Mann  nnd  Anfenlbaltaort  la  Ter- 
lisaen   und   in  der  elterlichen  Boimatb  Hülfe  lu  Buchen. 

Am  15.  Juni  reiste  sie'oacb  Berlin,  um  bei  ihren  Verwandlun  Rath  au 
■UGhen.  Bie  meinte  dort  sichere  Beweise  Ton  der  Dnlreue  ihres  Uannes 
i^rbsllen  an  haben.  Znrflckgekebrt  teigten  aich  bald  Spuren  Ton  Gedanken- 
veiwirrnng.  UnaafhSrlicbea  Diapuliren  mit  ihrer  Umgebung;  wochenlang 
dasselbe  Thema.  AllmAlig  wendete  aich  der  Baaa,  den  aie  Anfangs  ihrem 
Manne  gogenObec  fflhlte,  in  das  Gegenibeit  um.  Sie  hielt  sich  fflr  die 
Schuldige.  Dieae  Gedanken  aetilen  aich  bei  ihr  feat  und  beachnnigten  sie 
Tag  nnd  Nacht:  sie  habe  kein  Ehrgefrihl,  keinen  Zorn  und  halte  Ehebmeh 
rSr  kein  Unrecht.  Zeitweise  treten  Selhstmardgedankan  auf.  Bie  retnach- 
llsiigte  dabei  ihr  Aeusaeies,  der  Blick  war  Iheila  unsiAt,  (heile  vor  eich 
hinilarrond.  Der  Bcblar  war  aehr  unruhig,  Finger-  und  Zehennigel  biss 
sie  aich  BbPi  die  BSlfte  ab.  Bie  kam  in  Folge  dieaes  Znatandea  im  Augnst 
1678  nach  Scbweriurbof,  nachdem  die  Umgebung  durch  die  Pflege  er- 
schöpft war. 

Bei  der  Ankunft  beschwor  sie  beatlndig  ihre  Begleitung,  sie  in  keine 
Anatalt  an  bringen,  bCrle  »idit  anf  ihr  reralindigea  Zureden,  wollte  ihre 
Begleiterin  hierbehalten,  fand  aich  dennoch  leicht  in  deren  Abreise,  qnftite 
unaufbCrlich  ihre  Pflegerin,  warf  sich  auf  die  Knie  *or  ihr,  man  solle  aie 
iortlaasen,  ihr  Papier  besorgen,  verspricht  Tiel  Geld,  nm  dies  an  crrelcheB. 
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SU  liebt  Kich  ab«r*ll  nm,  wo  si«  tn  einer  Tbflr  binaaBltofen  baoe, 
gebt  Tiel  im  inneren  Qurteo  ainber,  mau  bei  eiuein  Versuche,  eie  in  Pub 
Dmbergehen  tu  leisen,  mit  Hflbe  wieder  hereingebreoht  weiden,  weil  lie 
das  Weite  ancbl.  Von  gracilem  K6rperban,  oblie  ibnorine  Kopfbfldaog, 
LnngsD  und  QeniiBfalein  frei  von  StSrongen,  bat  eis  in  dar  Bagel  gDlen 
Appetit  nnd  keine  VerdauiingeaiöriiDgen.  3ia  latl  frOher  an  FliMr  a)b.  vüi 
EiaoriatioDeD  dee  Uutterinundoe  gelilteu  baban.  Zar  Zeit  ist  eie  frei  daToa, 
die  lleDitruation  in  Ordnung.  Znneiiea  Ifieet  die  gröiure  Uombe  DRob, 
Pstientin  kann  dann  lioh  etwas  beacfaftfügen,  incb  plaudern,  obglaiob  mui 
ibr  anmerkt,  dasa  sie  ihre  Aufmerkaamkeit  nar  mftisig  auf  das  riohtet, 
woiOber  man  eprioht.  Sie  bebauptet,  in  Hause  wSrde  ee  besser  gehen  als 
ia  der  Anstalt,  man  kSnne  sie  nicht  Ködern.  Sie  verl sogt  nach  Nach ririitoo, 
uacb  Bcencben.  Jene  Tcrlndarn  nicht  ibr  Verlangen,  bei  dem  Besuche  de* 
«eietAndigcQ  Verwandten  quUte  sie  ihn  nur,  war  darnach  rabiger.  Aber 
eohon  naob  dem  (weiten  Besnobe  aoipfuid  sie  daron  keine  BeCriedigong 
mehr.  Nach  mehreren  Wooben  trat  die  Unruhe  starker  hervor,  sie  qaUte 
die  Pflegerin,  biss  sich  die  Fingernigel  und  io  merk  würdiger  aeiohioktich- 
keit  die  Nägel  der  Zehen  ab,  suchte  lieb  gefährlicher  Inslrnmeote  an  be- 
mfichtigen,  «nebt  sich  den  Hall  luEUichnSren,  bat  scbleebteren  Soblaf,  uai- 
taist  auch  dea  Nacbti  ihre  Pflegerin  nnd  beschwurt  sie,  sie  fortiolassM. 
Nasse  Ein  Wickelungen  haben  auf  einige  Tage  guten  Erfolg ,  aber  nur  aat 
Tage.  Chlocal  hilft  dann  etwas,  aber  sie  mag  es  nicht  weiter  nehmen,  weil 
es  ibr  schade.  Anoh  das  Beobachtungiiimmer  Tersohiffi  ibr  aaf  einige  Zeit 
Ruhe.  Sie  f&ngt  nun  an  Leinwand  zu  kauen,  beiist  am  Holsgesimee,  ver- 
schluckt was  sie  erreichen  kann.  Bis  cerheisit  ihre  Hemden ,  die  Betl> 
wfteche  und  lange  Streifen  Leinwand  gehen  mit  dem  Stuhlgangs  fort.  Sie 
male  Tag  und  Nacbl  bewacht  worden.  Zuweilen  erfasst  der  Beweguogs- 
drang  auch  andere  Moskeln,  lie  ipringt  dann  auf  Tische  und  StÖble  und 
riDgt  mit  ihrer  PSegerin.  Auf  den  Spasiergtngen  muss  sie  fortwShrend  ao 
Blutern,  Zweigen,  Steinoben  nagen,  so  daii  die  an  und  für  licb  guten 
ZAhna  ichHrter  werden.  Da  der  Aufenthalt  in  freier  Luft  ibr  gut  thut,  mos* 
sie  jedes  Hai  daroh  Pflegerinnen  in  den  Garten  gefflhrt  werden,  wn  dann 
eine  Pflegerin  genügt,  ebenso  Wieder  surück  duroh  drei  Pflegerinnen.  Debec 
ihren  Kopf  ftuisart  lie:  ^bei  mir  geht  es  im  Kopfe  immer  bernm  und  die 
Sohiobt  geht  hia  hierher*  ^ao  die  Nasenwursel  leigend).  Am  38.  Jaanar  1879 
morgens  war  Patientin  mhig,  sie  trank  im  Bette  Kaß'ea.  Beim  Wegnebmea 
dea  Geechirria  fand  man,  da«s  ein  Stück  der  Untertasse  fehlte.  Trot*  alias 
Nachauohena  hei  Ibr  und  dem  Zimmer  fand  man  es  nicht,  Sie  selbst  ant- 
wortete auf  Fragen,  dasa  lie  deeaen  Verbleib  nicht  wisse.  Nur  anf  wieder- 
holtes Drangen  gab  lie  an,  daa«  eie  ea  verschluckt  habe.  Nnn  aber  wurde 
sie  unruhig,  fasite  sich  furtwftfarand  in  den  HaU,  würgte,  wobei  sie  etwa« 
Blut  anshracb.  Man  konnte  ein  Stück  Scheiben  etwas  unterhalb  des  Bing- 
knorpela  mit  dem  Finger  fühlen.  Am  nächsten  Tage  bnatete  sie  etwu 
Blut  ans.     Ich  bsl  einen  hew&hrten  Chirurgen  io  Berlin  um  Unterstfltinng. 
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Bei  der  Dn-tanacbung  gewann  ei  die  Uebersangaog,  dua  ein  Stüak  Scherbe 
mn  obeD  erwlboter  Sielle  lei,  ron  keiDem  groaien  Um&Dga  lu  aein  lehiene 
und  in  ainer  Sebleimbautfalte  tbellweiie  Terborgen  aei.  Eine  acharfe  Stelle 
mflaae  die  Windungen  der  Traohea  darehbobrt  baben.  Bei  den  BamObungen 
darum  glitt' der  Boberben  in  den  Magsa  nnd  damit  iraren  TotlHaBg  nUiere 
Sorgen  darum  au  Ende,  wlbrend  freiliob  andere  an  die  Stelle  traten. 
Patientin  nahm  Fl fliii|[li eilen,  lieaa  aicb  Eis  anä  kühlende  Saoben  dnrah 
die  ScbluDdeouda  beibringen.  DeDnoofa  war  die  Uorahe  in  den  nlcbsten 
8  Tagen  aehr  groM,  aie  bsbaaplete  dnrcbaaa  den  Soberben  noch  im  Halaa 
an  haben,  faMt«  aicb  nm  nnd  in  den  Hala.  Am  aweiten  Tage  naob  dem  Her- 
nstergleiten  bra«h  lie,  die  sieh  gagsn  alle  breiigen  Uillel  mit  Otwalt  alrlabte, 
oa.  400  Or.  Blat  aui.  Einige  Haie  kamen  DntehlUle,  in  ihnen  einige 
Petaen  Leinwand  nnd  Blut.  Sie  tnallraitirte  nna  ihren  Unterleib,  drdokte 
ihn  aar»  krUtigale.  Trotadem  kam  naob  8  Tagen  wieder  der  Appetit,  sie 
erholte  aiob,  der  Stuhl  wurde  normal;  oft  waren  Lein wandslraifen  darin,  da 
eis  ateta  den  Drang  halte  au  kauen.  Kalte  Einwiokeltingen  bewlbrleu  liob 
anf  Standen  und  Tage.  Am  4.  MAre  (and  man  im  Stuhlgänge  den  Scherben, 
dar  obne  Beaohwerde  und  ohoe  Brwlhnoog  <ron  Seiten  der  Kranken  abge- 
gange»  war.  Dieaer  Scherben  war  Ilnglich,  an  dem  einen  E^de  atompf, 
aB  dam  anderen  Ende  spita  lOfUnfend.  Die  Binder  waren  tbeilweise  aehr 
sobarf.  üie  Unge  betrug  9,5  Centimeter,  die  breiteste  Dicke  3i33  Cenli- 
meter,  der  Umfang  des  Bandes  29, ä  Centimeler,  die  FlAohe  war  »ach 
beiden  Sichtungen  hin  gekrSmmt,  wie  dies  bei  Unterlassen  der  FaJI  au 
aein  pflegt. 

Am  15.  Uära  fand  Patientin  anf  einen  Spatiergange  Qelegenbeit  niit 
einen  StBoke  Qlas  aicb  tief  in  die  reohte  Ellenbogenbeuge  ao  bohren,  ao 
daaa  die  Vena  med.  1  Ctm.  weit  frei  lag.  Den  angelegten  Verband  anebte 
sie  berabancerren  ,  wehrte  aicb  mit  Aufbieten  aller  Kräfte  gegen  daa  Vec- 
binden,  eobrie,  wiederholte  stets:  , Hätte  ich  miob  doch  eher  nmgebraobt,  bStte 
ich  miob  doch  In  Helgoland  ersHuft*;  suchte  mfiglinbst  die  Heilnng  su  rar- 
hindern ,  in  die  Wnode  an  bsissen  nnd  daran  su  kauen.  Der  Trieb  an 
kauen  iat  so  stark,  diai  aia  die  Kaabewegnngsn  selbst  im  Schlafe  fortsatat, 
■uwellen  darin  aufschreit.  Eodlicb  rernarbt»  die  Wunde.  Bnbigere  Tage 
traten  ein,  aber  in  dämonischer  Weise  «ncbta  aie  die  Pflegerin  im  Garten 
an  tiuacben,  lauerte  darauf,  waa  auf  der  Erde  liege  nnd  anebte  Dies  und 
Jenea  vom  Boden  anfsubeben  und  in  rerstecken. 

Einmal  brachte  sie  sich  wieder  neue  Schrammen  anf  dem  Arme  mit 
einem  scharfen  Stück  Kalk  bei.  Dabei  asi  aie  gut  -und  sah  wohl  aaa, 
sohmiegt  sich  auweilen  gemDtblicb  an  und  plauderte,  gab  aus  der  Ver- 
gangenbeit  die  Tbateachen  an  und  beurtheilte  die  unglQcklicbe  Lage  ihrer 
Ehe  richtig.  Von  den  Kindern  sprach  sie  niemals ,  sehnte  sich  nicht  nach 
dam  Hanne,  drMngle  nur  nach  Hanse  nnd  aum  Besuche  des  Verwandten, 
aber  auch  nur,  wenn  aie  ihn  erreicht  batts,  nm  ihn  mit  demselben  Wunsche 
lu  bestSrmen.    Ihre  Krankheit,  ,ihre  Verracktbeit*  (wie  sie  aicb  ausdrfiokte), 
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gkb  «ie  so,  kbei  da  ibr  nicht  (d  helfeo  lei,  wölk  sie  ntcb  Hanse.  Sie 
mÜMe  freilioh  ein  Pur  Päegerinnen  mitbekommao  und  ebauM  kBnsa  ai« 
Ja  iwei  Zimmer  baban,  das  eins  fBr  dia  gaten,  du  andare  fOr  die  ■oblaohbao 
Zeilea.  — 

Noch  aiDmal  gelang  es  ibr  am  12.  Hai  ein  StQok  Gip*  mit  Kalk  nn- 
bemeckt  an  reraehluokeD.  Sie  sagte  nicbti  davon ,  war  daa  Tag  aehi:  anf- 
garagt,  Bchtie  gelland,  aas  nicbta,  sah  alier  mit  den  Augen,  Sataert«,  aie  wi 
bBaommen,  «iiie  nicht  wu  «ie  tfane.  Ala  aie  aaoh  an  oSchaten  Tag«, 
etnraa  tahigei  geworden,  immer  mit  der  Hand  in  den  Hund  griff,  waaig 
aaa  nnter  der  Angabe  keinen  Hunger  au  haben,  nntereochten  wir  den  Bai* 
und  fanden  nun  ein  Hinderuiaa  1  Zoll  Ober  dem  Uageneingange.  Du  laatni' 
ment  fühlte  dort  einan  harten  ranken  Gegenatand,  der  aich  nicht  bewegt«, 
Dannocb  trank  die  Kranke  und  die  FlQaaigheit  rsgnrgitirte  oiofat.  Der 
Oagenatand  muaate'daher  an  den  Stellen,  wo  er  an  den  Wänden  d«a  Ocao- 
pbagna  anlag,  ainaelne  LQcken  haben.  Da  die  Kranke  williger  war  etwas 
au  geniaaaen,  gaben  wir  ernährende  Fldssigkeiten  und  viel  sftuerliebea  G«- 
tränk  in  dar  Boffanng  dadurch  allrnttlig  den  Umfang  des  FremdkOrpera  an 
Terminderu.  Trota  dieser  Veralopfung  konnte  die  Paüentin  dem  Dranga  nach 
Leinwand,  Tuchstüokoben  ,  Watte  aus  ihrer  Kleidung,  namentlich  Naobt* 
nnter  der  Bettdecke,  obgleich  die  Pflegerin  nsheo  ibr  aaaa,  an  kaaen  und 
hinnnteriuechlooken,  nicht  wideratehen.  TSglicb  mnaalen  dieaa  Oagenstiad«, 
welche  flbot  der  vetatopften  Stella  aich  anhHuften,  mit  Inatramanten  heraat- 
geholt  werden,  waa  Patientin  aich  auch  bereitwillig  gafalleo  li«««.  Nicht 
selten  rocbeo  sie  nach  der  Herausnshma  penetrant.  Fieber  trat  niemala  ein. 
Nach  e«.  14  Tagen  war  die  Paauge  wieder  frei,  ohne  daaa  Patientin  eclbst 
daiQber  etwas  sagte,  und  aie  konnte  nun  wieder  siob  beaser  aroftbren,  war 
auch  nicht  merklieb  magerer  geworden.  Am  8.  Joni  fand  man  du  StSckchea 
Gipa  breilgsdrOckt  im  Stablgange. 

Seitdem  war  aie  mbiger,  konote  mit  Andern  ordentliob  easen,  apaaieren- 
gehen,  hatte  nur  den  Wnnsch  naah  Hauae,  aeitweiu  aiobtbare  Unmbe  und 
bedurfte  der  Aufsicht,  weil  aie  noch  jatat  etww  an  verstecken  anobta. 

Am  H.  Juni  hatte  Pat.  Beaoob,  et  wurde  die  Heimreiae  huprocben 
und  am  19.  theilta  sie  mit,  dals  aie  einige  Stnoden  nach  dem  Bunch«  ajaea 
Scherben  verschlnckt  habe,  dar  im  Seblnode  stecke  und  Schmeraen  vemra«^«, 
hoffentlich  werde  dai  nicht  ihre  BeimraiH  hindvm.  Bei  dar  Unteranriiang 
traf  mao  auf  eiuen  weichen  Gegenatand  in  der  Nlhe  daa  Uagaaa,  dct 
harauagebolt,  aich  als  ein  au  aamm  an  gerollt««  Siflck  Binde  erwiea  und  4  Ctm. 
lang  und  8  Cim.  im  Uaifaage  war.  Darunter  fOhlto  man  einen  Gagan- 
aland, der  wohl  ein  SoberbanttQck  «ein  konnte.  Er  ist  auch  apllar  an 
17.  Juli  gefunden  worden  und  aeigte  «ich  im  Umfange  eines  uhr  eckigen 
Zweimarkslflekea, 

Fragt  man  nach  den  lirankhaften  BeweggrQnden  dieaea  DrangM,  ao 
aind  aie  mit  Sicherheit  nicht  futinatellen.  Daa  eine  Mal  erklärt  aie,  da«« 
aie  oft    von  einem  pl&tilioben  Drange  befallen  werde,   diea   in    tbuu ,    ohne 
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sich  ein««  Gnisdei  klar  m  Herden,  oder  sie  mflsse  etiras  tum  Kanen  habsa 
and  sie  wolle  von  die»et  Well,  da  st«  keine  Rettnng  ana  ihrem  Geschicke 
aebe,  oder  sie  mI  du  reine  Tbicr  j^eworden  and  habe  einen  Ekel  *or  »ich 
selber,  oder  ihr  kBnne  ao  etwas  flberhaapt  nloht  mehr  schaden.  Auf  dar 
HSho  der  [Inrahe  konnte  man  irobl  8innaattii«chi]ngeQ  «abmehmen,  aber 
doch  aar  des  Geeichtes,  sie  sah  Schatten,  Tfaiere,  Kinder,  aber  sie  hatte 
nicht  solche  des  QehHrs,  die  etwa  sar  That  anFgerordert  hätten.  Uanche 
AeneseratigBn  dcDteten  darauf  bin,  als  ob  aie  in  ihrer  geistigen  Banommen- 
heit  dkdaroh  habe  erawingeo  wollen,  ale  naeb  Haiue  in  entlassen. 

Was  au»  die  Mittel,  sie  *nr  Gefahr  sa  beschfllteo ,  betrifft,  lo  haben 
wir  gesehen,  doss  obgleich  sie  seil  Vi  Jahren  nnaasgesetst  7oD  Pflegerinnen 
bewacht  wurde,  welche  sich  alle  Paar  Standen  abwechselten,  sie  dennocb 
die  Oelegenbeit  fand  sich  in  schädigen.  Sie  snchte  anf  alle  Art  an  hinter- 
gehen nnd  Naobts  Dntcr  der  Decke  m  kauen  und  an  lerreiasen,  anoh  fm 
Freieo  faeimlich  Ghjgenatftnde  anfansnchen.  Gegen  Narcotica  atrinbts  sie 
■ich  anf  das  Aensserste,  hin  nnd  wieder  konnten  wir  Chlorhydrat  per  aonni 
anwenden.  Bei  aolober  Hübe  der  Unrahe  nnd  während  der  Terlelaangeo 
wandten  wir  dann  Bandschabe  an,  welche  wenigstena  lalieaaen,  da«*  wir 
sie  beaaer  flberwachen  konnten ,  als  dies  ohne  sie  mHglich  gewesen  wire, 
.  BbeDBO  waren  Kalt  waasei  -  Ein  Wickelungen  Rflifsmilttel.  Als  sie  in  der 
letitea  Zeit  mehr  Besonnenheit  erlangt  hatte  nnd  selbst  ihr  Erstannen  Ober 
Ihre  Handlungen  anisprach,  hat  sie  nie  über  diese  mechanisobe  Beschränkung 
geklagt ,  sondern  sich  Aber  sie  als  eine  selbaverelBndlicbe  Nolbwendigkeit 
geänasert.  Sie  proteatlrte  anoh  gegen  den  Torschlag,  in  eine  andere  An< 
statt  gehracbt  atl  werden,  .sie  wolle  nur  nach  Hause  and  dort  ao  wi6  hier 
behandelt  werden*. 

Ds  anf  der  HBhe  der  Krankheit  die  AngehSrigen  durch  das  qnaleode 
Drängen  der  Patientin ,  welche  behauptete  in  Hanae  mhiger  cd  werden, 
mich  bedrängten  den  Wanech  au  erfSllen ,  diesen  Versuch  laialassen ,  ieh 
dies  a1>rielb  nnd  cnletat  Niemand  die  Tarantwortnng  eine«  aolcben  Ober- 
nebmen  wollte,  ao  gab  ich  damals  die  Znaiobernng,  einem  Venncbe  dieaer 
Art  r5rderlicb  au  sein,  wenn  mit  einem  Nachlasse  bessere  Erwartungen  sieb 
daran  knüpfen  liesaen.  Dieser  Zeitpunkt  war  Jetct  eingetreten.  Die  Patientin 
'  war  rabiger,  refleotirls  richtig  Ober  ihre  Krankheit  und  obgleich  ich  wenig 
ZuTcreicht  fflr  den  Erfolg  hatte,  konnte  die  HQglicbkeil  nicht  abgestritten 
werden,  dasa  der  Rest  der  Krankheit  in  den  wohlhabenden  nnd  klein* 
eütdtiachen  Verballnlsssn  schwinden  werde.  Hebmalige  Besncbe  der  Ver- 
wandten gaben  ihnen  die  Ermnibigang,  dass  man  einen  Versuch  wagen 
mSsie.  Eine  tSchtige  und  bewährte  Pflegerin  wurde  mitgegeben.  In  den 
ersten  Tagen  ging  es  gat,  obgleich  die  Bio  rieb  langen  nicht  in  det  ron  mir 
■iS'gcbenen  Weise  an  Hanse  angeordnet  waren.  In  einem  der  folgenden 
Tage  entri»  sie  sich  beim  Bpaaiergange  ihrer  Pflegerin  nnd  sprang  in  einen 
nahen  Ftuas,  Oereltel  und  nach  Hanse  gebracht  wurde  sie  nun  Tag  nnd 
Nacht  Tun  drei  l'Segerinnen  abwechselnd  bewacht.     Dennoch  gelang  et  ihr 
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in  einer  Naefal,  *o  die  neben  ibram  Bett  poetirta  PSegerin  «ingeedileliM 
•ein  uiiBB,  aahntteben,  dai  Fenater  in  OSben,  die  TbBre  inm  Nebea- 
•immer  minriegeln  nnd  (icb  «na  der  eraten  Etage  fae»bnutflneD.  Eia 
farcfatbarer  SchrBl  erweckte  Alte.  Hen  fand  tie  anf  der  Erde  liegend,  dan 
einen  Fnaa  gabioahen,  den  andern  Fdh  verataneht.  Nanmebr  fconota  aia, 
naohdetn  der  QJpiTerband  angelegt  war,  obgUicb  Patieelio  «nob  an  dieacm 
■n  brfioheln  reranobte,  leiohter  bewaaht  «erdao.  Die  von  mir  eagagirta 
Pfiegerin,  acbon  in  recht  aabweren  Fällao  dar  PriTalpflega  erprobt,  war  nun- 
mehr eraobjfpft  nnd  ging  der  Bnbe  badflrftig  aaoh  mehrereo  W<M>ben  oaob 
BsDae.  lab  erfubr  oicbta  Häherea  mehr  nnd  arbielt  nur  noerwartet  nach 
mehrareo  Monaten  einen  Brief  ron  der  FatleOtin ,  in  welobam  aie  angab, 
nuamebr  geneaen  >a  aein,  mir  fOr  die  ftratlicbe  Bebandinng  nad  meinen 
PSegerinnen  Kr  die  aufopFernde  PSege  beralieb  dankte  and  ihre  BekOmmer- 
niaa  aniapraeh  aeviel  Sorge  nnd  Unrobe  Allen  gemacht  an  baban.  Ob- 
gleiob  dieaer  Brief  eignem  Antriebe  CDtapraagea  war  und  dnmh  aeinen  la- 
balt eine  OeneaiiDg  aniudeateu  achieo,  bebe  tob  doeh  oocb  uieht  die  Zn* 
raraicbt,  dais  dieia  Oeneanng  eine  factitohe  iat.  Sie  koonie  aocb  in  Briefen 
frOber  anaammeabangeDd  nnd  doch  anwafar  aobreibeo.  Um  aiober  an  aeio 
bedürfte  icb  mehrfacba  Briefe  und  der  BeatBtignng  durch  Andere. 

Oieaet  Fall  acbeint  mir  aua  mebr  ala  ainar  Uraacbe  erwihaeoewerik. 
—  EiDOial  durob  aeinen  Verlanf  aelbat  —  man  mua»  an  eine  Beiaaag  da* 
Centruma  der  Kau-  und  Schluck werkieuge  denken  —  du»)  weil  ei  die  An- 
weodnng  mecbaniicber  Hfllfamittel  rechtfertigt  nod  weil  er  knndtbttt,  wie 
Toraichtig  dem  DrAngen  nach  Banae  nachangeben  iat,  da  daa  Naohgebeo  in 
maoeben  Fftllen  tom  Ziele  führt,  in  andareo  aber  bedeukliob  bleibt,  meial 
weil,  wann  aacb  die  Angeh&rigen  Teraicbeiu  allen  geatellten  BediogODgep 
naebaakommen,  aie  doch  dann  oft  nicht  naehkonmen,  oder  oachkommen 
können.  Bstieffa  dea  Triebea  an  nagen  oder  an  lerachlackeD  aeigt  dieaer 
Fall  ferner,  welche  gefkhrlichan  Kbrper  nocb  den  Danncaaal  paaairen  kSnuen 
nnd  wie  Im  Allgemeinen  eine  axpectative  Methode  oft  nocb  tom  Ziele  ffihrt. 
Lebneich  bierfdr  ist  ein  Anfaata:  .Zur  Caeoiatik  der  Fremdkörper'  von 
Prot  Dämmt  im  Scbweiter  Correap.-Bl.  1B71  No,  34  und  ia  der  Prager 
Viertetj.  XXXT.  Jabrg.  8.  38  deaaen  Verfaaaer  an«  fremder  nod  eigner  E^ 
fabrang  die  anwartende  Helbode  empfiehlt. 

Ebeoio  tri  auf  Jenen  Fall  aa  Preatwiob  (Ann.  med.  pajch.  1874.  Nor.( 
anfmerkaam  gemacht,  wo  man  bei  der  Bection  eiuaa  Irren,  der  alle  Mabnug 
(ordckwiet,  nod  nur  rollatlndig  nnTerdaaliohe  Oegeoatlnde  Teraahlingen 
wollte,  im  Magen  fand:  1639  kleine  SchnalemSgel ,  6  groaie  Hügel  von 
4  Zoll  LInge,  19  *oo  3  Zoll,  d  Ton  3  Zoll,  S8  Ton  1  Zoll  LKnge,  39  kleine 
Oaaen  von  Halali,  9  Sehraobeu  nod  9  EnCpfe  von  Enpter,  30  Stfleke  tod 
Bingen,  eine  Ifadel,  14  StOcke  Qlaa,  10  Kieaelateioe,  3  SiBoke  Sobnnr, 
1  Slflok  Leder,  9  Zoll  lang,  ein  4  Zoll  lauge*  Blei,  tinen  Pfriemen  mit  dar 
Ilarice  einer  auerikaDiacben  Fabrik  —  im  Qanaen  1841  Oefautlade,  die 
■■aammen  11  Pfd.  und  11  engl.  Unten  wogen. 
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Hatae.  Daoi  «ben  gehCrteo  Fall  wolle  «r  ^nen  äbniicben  «ni  leiaer 
leobaohtnng  biasatHgen.  Der  Bahnhmacbar  Otlmer  B.  wurde  naob  l'/,jib- 
iget  Dauer  seiner  Krankhait  in  Köoigilntlar  aofgenommsn.  Wie  er  au 
lauae  faeceita  darch  den  bealftadigtin  Drang  wsgialanfsn  and  iweckloa 
imfaeraaaobweilea  IKatig  geworden  war,  ao  Irat  dieeer  Trieb  auah  nach 
[nraer  Zeit  in  d«r  Anatalt  ao  atark  hervor,  dasa  er  beeUndig  FhicbtTeranobe 
na^te  und  für  niohla  Aoderea  ingSagliah  war.  Er  aas  riel  and  baatig, 
>bDe  die  8peiaaD  au  aerkaaen.  Hit  der  mebr  niid  mehr  eintreleoden 
;eiatigen  SchwBcbe  wnrda  aeine  Art  an  eaaen  gam  tbieriacb  und  et  «rar 
i5tfaig,  ibn  lu  ffittero.  Er  Tereohlang  aber  oiobt  nnr  etabare  OegeDatOnde,  ' 
londem  führte  Alisa,  deaaeo  er  habhaft  werden  bonate,  anni  Munde  und 
rertoblnckte  ea.  Neben  der  geiaUgeo  SchwAobe  macble  aiob  id  aeiner 
Uimik  und  dem  Qbrigen  Verhalten  ein  fortwHhrendea  Angatgafllhl  bemsrk- 
bar.  Trotadem  Pal.  unter  djeaen  UmalKndeo  in  aainer  freien  Bewegnng  er- 
hebiiob  eiageachrBnkt  nud  beatKndig  bewicbt  wurde,  gelang  ea  tbm  docb, 
allmUig  mehrere  Pfunde  Unratb  wie  Aaebe,  Steine  n.  dergl.  va  TencbtnokeD, 
in  Folge  deeaen  er  an  einer  Qaatroenteritia  erkrankte,  die  et  Dar  mit  ec- 
beblicher  Sobwicbnng  aeiner  allgemeinen  Geaandbeit  flberaland.  Da  der 
acfawaohe  ned  acbiiaaalioh  gana  blödunnige  Krnnke  nicht  im  Bett  blieb, 
■ondem  bei  Tag  und  Naobt  nmfaeratand,  ao  bekam  er  eine  mit  Fieber  bia 
au  3ft,S  Terbandene  Sobwellung  der  Dateraobenkel ,  nnd  wenn  maa  nicht 
den  Kranken  in  kaner  Zeit  wollte  an  Grande  geben  aehen,  ao  mnaate  man 
ihn  mit  Hfllfe  der  Jaoke  im  Bett  featballen.  Wlhrend  dieaer  Affisotion  fiel 
eine  anch  eonat  beobachtete  Eracheinang  aaf,  daaa  nämliah  Fat.  inr  Zeit  als 
da*  Fieber  die  gr(Hle  HObe  ereieht  hatte,  mehrere  Tage  paycblecb  fVaier 
war.  Er  flberatand  die  pblegmonöae  BntaQadang  glBoklieh,  war  aber  hSehal 
aloid,  nnd  aein  Trieb  iitni  VerMhInckea  beatand  fori.  Er  aarriaa  Nacht« 
■ein  Bettieng  nnd  wdrgte  eine  gtoaae  Uenge  Fferdahaare  nnd  einen  Slroupf 
hemnter.  Da  ea  Dan  OTident  war,  daaa  Fat,,  wenn  er  dieaeoi  Triebe  Qber- 
laaiea  worde,  ai^  «ohlieaalieb  doch  ao  Grande  riebten  würde,  nnd  er  aaf 
keiae  andere  Weiae,  aneh  niobt  darab  Narcotio«  mit  Erfolg  abgehalten  wer- 
den konnte,  so  waren  wir  getwangeo,  ibn  in  einem  Uaaaae  an  beacbrlnken, 
"ie  ea  aeit  Jahren  nnaerer  Anatalt  fem  geblieben  war,  da  wir  ibn  sneh 
'Dr  die  Nacht  mit  der  Jaoke  bekleiden  maaaten.  Die  Boaabaare  nnd  der 
Btrampf  gingen  nie  die  Arflber  veraebinckteo  FremdkSrpet  gifloklieb  mit 
d«n  Stnbl  ab.  Fat.  trag  aber  aart-  neue  eine  UKgeDdanneataBndang  davon 
nebit  einer  weit  verbreiteten  eitrigen  Pblegmone  dar  unteren  Extremitilen. 
^  magerte  bia  anm  Skelett  ab  ,  die  Reooovaleaaeni  ging  langaan  ttnd  an- 
'olittandig  von  Statten.  Anfang  1877  nahmen  aeine  Krlfta  Irota  atarken 
Enana  nnd  gnler  Pflege  wieder  ab,  am  27.  April  Horgena  aah  er  aehr 
eollafairt  ana,  er  wnrde  in'a  Bett  gebracht  ond  atarb  am  Abend  detaelben 
^H*e-  Die  Sealion  ergab  in  der  BanobbOhle  peritonitiache,  nicht  tabr  nm- 
'aogralcbe  Terwacbatingen  nnd  Verdieknogen.  Aoaaerdem  aog  aich  daroll 
^  gannn  Tracto«  intaalinatia  eine  aobwielige  Verdioknng  der  Uaeoaa. 
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Tiffga  «rwthnt  den  Fall  einer  tnm  iweiten  Mol  an  Uelanebolie  er- 
krankten Fran,  welche  PeritoniEia  bekam  und  atarb.  Bei  der  Seetiea 
fand  alch  ein  Nagel  im  Coeonm  and  einer  in  der  Lunge;  in  der  leUleren 
hatten  lich  am  den  Fremdkörper  Ahaceiie  gebildet.  Die  EiDfBhrang  war 
nafaricbeinliob  vor  der  Anrnebme  in  die  Anetalt  vor  */,  Jahren  erfolgt. 
Aebnlicbe  Mittbeiinngen  fllnden  eicb  in  der  Literator  mebrrach,  ao  erwkfanc 
Vopptl,  dais  er  im  üarmtractna  viele  Nigel  and  anderee  Eisen  im  Darn 
einer  Leicbe  gefanden  habe.  (Die  Mittbeilnog  atammt  ans  dem  Jabre  1BS9 
oder  1860.  ErienmeUr'»  Correapbl,  oder  LaeAr't  Allg.  Zeitacbr.) 

Schäfer.  Es  (ei  eine  sehr  verbreitete  Annabme,  daaa  Oeieteakranke  eia« 
baeondere  Tolerana  gegen  Verletzangen  beeiden,  eine  Helnnog,  welcbe 
niobt  geeignet  eei ,  die  Voraieht  and  Sorgfalt  In  ablTorgiscben  FHIIeti  bei 
Qeieleak ranken  «naaepornen.  Ee  eei  deihalb  DQtalioh,  an  der  Richtigkeil 
jener  Annahme,  welche  mehr  auf  einen  allgemeinen  Eindruck  als  aaf  ge- 
Danen  Vergleichnngen  bernhe,  en  aweifelD.  Jener  Eindruck  kSnoe  tfaeil- 
weiae  auch  dadareb  erklärt  werden,  daee  hei  Qelateek ranken  hBafig  aohweie 
and  merkwfirdige  Verletinngen  vorkommeo,  wie  man  sie  bei  Geanndea 
nicht  sieht.  Viele  Kranke  kämen  mit  dem  Leben  davon,  was  aach  ander' 
warte  vorkomme;  andere  erlSgan  aber  aneh.  Im  gOnstigen  Falle  mSebl« 
dann  leicht  die  Herkwflrdigkeit  der  Verietanng  als  eine  UerkwQrdigkeit  der 
Heilung  gerechnet  werden.  Vielleicht  komme  aueh  die  geringe  Sofaneis- 
empfindang,  weloba  viele  aufgeregte  und  hlHdalnnige  Kranke  darbiaU», 
fainsa,  om  die  Ueinnng  aa  beatlrken,  als  vertrügen  aie  *Dcb  mehr  •!■ 
Qetunde. 

Halt.  Er  glaube  doch,  daas  die  Beobaohlong  namentlich  von  dv 
acbnellen  Heilang  grosaer  Hautwundsn  bei  G ei steik ranken  fflr  eine  grössere 
Tolerani  derselben  spreche.  Er  erinnere  an  den  Binfloss  der  Oemfiths- 
bewegnngen  anf  die  Oeftesinnervation  und  aei  geneigt  aninnebmen,  daet 
aaob  bei  Qeisteskranken  die  verAnderte  [unervation  dtir  Qsfaeae  die  Reie- 
barkeit    ihrer    Organe    vermindere    und    so    die    Folgen    der    Verletanngee 

Jattromitt.  Han  dürfe  annehmen ,  d*e*  bei  gewissen  HinansUadeo 
ein«  aebwflchere  Reaction  des  gansen  Neivensyatems  eintrete.  DafSr  aprlebm 
Beobaohtungen  an  Soldaten  im  Kriege,  wo  daa  Nerven*7stem  unter  daai 
Einfloi«  der  Analrengongen  and  starken  Qemflthseindrfioke  atebe,  eodans 
bei  TOikem  enf  sehr  niedriger  Cnllnrstofe,  unter  den  Oeisteakranken  ver 
■ngsweiae  bei  den  BiSdsinnigen. 

Tiggtt.  VerHnderle  trophisohe  VerhKllnisse  lägen  ror  bei  den  Para' 
Ijtiken.  Es  sei  daher  möglich ,  daas  wie  hei  dieeen  so  auch  hei  andenn 
Oeialea kranken  derartige  Verindernngen  den  Verlanf  von  Verletsangea  oo- 
didciren.     Ob  ee  thataKohlicb  geschehe,  mdsse  die  Erfahrang  enUebeideo. 

Lathr.  Nacb  einer  mSadlioben  HitibeilnDg  von  Seiten  de*  Prof.  SMu 
in  Japan,  maeba  man  i»  der  ohirargisebeo  Klinik  mit  Yeddo  die  Erfahrang. 
d*M  die  Japanesen  leichter  aohwere  Verletaangon  ertragen  als  die  Dealaebea. 
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Dr.  JaUToaili,  EiDiga  Beobnchlnngeo  Hbar  Sebatörnngen  nacb 
HiiDTsrlatEnngeD.  Verf.  tbeilt  mehrere  Fälle  von  BeniUtiopaie  nach 
VerletinngBD  äea  Hithb  mit,  indem  er  die  AnweBenden  aufforderte,  darsnf 
iD  achtcD,  ob  bei  LKsionen  der  Rinde  einer  HemUphAre,  wie  er  in  Ueber- 
einitimmnng  mit  den  Miink'tchen  EiperimenteD  getnnden  Dnd  in  einem 
Falle  mitgetbeilt  bat  [BirtMer^'t  Ceotralbl.  für  Angunheilk.  1677),  Bemian- 
opiie  beider  Augen,  oder  nie  andere  Aotoren  geaehen  haben  nollten, 
Amaurose  dea  gegen  Ob  ort  legen  den  Angea  sich  einalelle. 

Tiggts  maobc  auf  den  amgekehrten  Zagam meshang  awtacben  dem  Aags 
nod  der  Hirnrinde  Bufmerkaam,  indem  neuere  Experimentatoren  bei  neu- 
gebomeu  Tbieren  nach  Exatirpation  einea  Angea  ciroumiiQripte  Atrophieen 
der  Binde  gefanden  hatten. 

Jaitronitz.  Mvtik  habe  eine  derartige  Beobachtung  mitgelheilt,  bei  der 
aich  aebr  aarte  Atrophieen  geieigt  hHtten.  Er  aelbat  habe  an  einem  Ge- 
hirn 174  Jahr  nach  dar  Exetirpation  dea  Bnlbua  keine  Verilnderung  ma- 
kroikopiach  finden  kBnneQ.  Auf  die  Anfrage  ilüUer'i,  ob  er  geaeben  habe, 
daaa  die  Hemianopeieen  eine  rerticale  Auadehnnog  eingenommen  hHtten, 
erwidert  J.,   das«  die  Bemianopaie  inneilen   in  eincelnen  Quadranten  vor- 


Scha/er.  In  Betreff  der  Vorberathung  der  Non-ieatraint- Frage  habe  er 
in  bemerken,  daas  die  Mitglieder  der  CommiBaion  leider  durch  Suaaere  Um- 
■tSade  verbinderl  worden  aeien ,  ausammeninkommen.  Zur  Auahflife  habe 
ei  seine  Anaicbt  lU  Papier  gebracht  und  dieselbe  den  Herren  Ideler  nnd 
JtMrotcilx  mitgetbeilt.  Er  erlaube  sich  nun  dieeelbe  bier  vorealragen  nnd 
bemerke,  daaa  er  eine  Aniabl  von  SHtaen  Iheaenartig  aafgeatellt  habe  nnd 
gäbe  anbaim ,  ob  die  Diaaussion  der  Reihe  nach  sieb  an  diese  Sitae 
halten  solle. 

1.  ,Die  Frage  der  freien  Behandlung*  (,non-reitraint*)  berDbrt  eine 
sehr  wlobtige  Seite  der  praktiachen  Irrenheilknnde.  Der  Versuch,  anr  L5- 
snng  deraelhsD  sine  ira  et  studio  beiculragen,  iit  nm  so  begrfladeter,  als 
erhebliche  Hiaiverstkudnisse  und  Heinangsverschiedenheiten  die  Klarheit 
der  Prageatellnng  Bflcra  beeiniräobtigt  haben. 

2.  Die  Frage,  ob  und  in  welchem  Uaasse  meDhauiscbe  Beachrfto klingen 
bei  der  Bebasdlung  der  Irren  inlAasig  aind ,  entspringt  au<  der  allgemein 
brannten  Noth wendigkeil,  gewisse  Bestrebangen  der  Kranken,  durch  welche 
sie  lieh  und  anderen  genhrlich  werden,  auf  irgend  eine  Weiae  in  verhin- 
dem.  Uan  kann  dies  Ziel  erreicben,  iheila  durch  Entfernung  der  AulSsae 
■D  genbrlicbeo  Bandlungeu ,  ihetia  durch  pgycbische  und  arzneiliche  Be' 
handlnng,  thaila  durch  mech anlache  Vorrichtungen. 

3.  Pör  die  Beurtbeilnng  der  Anwendbarkeit  dieser  letzteren  iat  es  roD 
Wiehiigkeit,  das«  ein  Thail  derselben  von  keiner  Saite  beanatandat  werden 
kann ,  das  sind  die  BescfarKnkuDgs mittel  im  weiteren  Stnoe  des  Wortes, 
weloh«    in   den   bsaliohen  Einriebtungen  jeder  Analalt,  den  t 
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bolinloinwrii  n.  ■■  w,  gegebeD  sind.  Femer  kann  ea  Torkonawa,  daw  m 
dem  Irsiliohen  odsr  Pflegapenoniil  der  initalt  bei  dem  TnMpon  iia 
Kranken  nitgeirirkl  wardeo  ihdib,  nnd  dau  ei  niebt  aaderi  >li  dareh  ■>- 
obMiiwbeD  Zwang  mDglieb  Ut,  die  Uebeibringang  an  bewirk«n.  Badliä 
wird  in  FBlIan  Ton  erbablichei  äasieni  Veilelcnng  oder  Erkrtakiing,  ■>• 
■llanaita  aagegebeD  wird,  die  Nothwandigkeit  eintretsn  kfiDDen,  den  Kiaska 
TM  rieb  lelber  dandi  aolcbe  llaaiiregalD  an  •cbflUeo ,  weleb«  ibn  aa  im 
fraten  Gebranob  «eiDar  Glieder  bindern. 

4.  Hiarana  «rgiebl  aiüb  einoraeil«,  dau  Ton  der  Termeidong  jagKcte 
Art  TOD  meohaDiacber  Baachränknng  In  der  Behandluag  der  Imn  ■>* 
die  Bed«  aain  kann,  daM  e»  siob  atto  bei  der  Tocliegendea  Frage  aoeh  uA 
darom  bandein  kann,  Jede  Art  tou  BeMbränkangainittaln  in  waiteran  Siaa 
daa  WortM  in  die  Onterancbaag  an  tiebsn.  Anf  dar  anderen  Seite  i«  <■ 
ebeuBDweDig  cweitelhaft,  daaa  bb  daa  ZiBJ  Jader  elnaiehtigen  Tberapii  ••< 
moBB,  BO  lange  aia  mSgliob,  d.h.  bo  lange  aa  aich  mit  den  Wobk  J« 
Kranken  Tsrtrftgt,  jeda  Art  Ton  Zwang  in  dar  Behandlong  OeiBleakraibr 
■n  vermeiden.  Uan  kann  daber  —  wenn  bb  Oberhanpt  noob  bgendwo  dar  M 
••in  «olltB  —  BiganLliob  niobt  Aber  den  OrandaatB,  aondeni  nnr  fib«  ti 
Qrenae  TBraohisdener  Meinung  aaln,  bia  an  weleber  man  in  der  Enica  b- 
handlnng  cu  gehen  bat. 

E«  kommt  deabalb  daranf  an,  beBtimnta  maobaniaob«  Bea«failBfciB|)' 
mittel  in'a  Ange  M  faaBBD  and  an  anteraachen,  ob  dieaelben,  abgaiabB«  •■ 
den  anb  3  erwähnten  Ffillen,  angewendet  werden  dfirfen  oder  cieht.  SM» ' 
Vorriohtnngeo  Bind  haoptilobliob  die  Jaoke  (^Zwanga-*  oder  .Sicban;^  ' 
Jaoke*),  Bodann  aalohe  anderen  Apparala,  welche  In  Kbuliobn  pIbI 
•lärkerem  Maaaae  wie  jene  dis  Dewegang  der  QliedmaaaBeD  Tsrbiodcn. 

5.  Dia  Zahl    der    ainam    Jeden    Arcle    eiir  Beobacbtang    gelaB|*i'n  i 
Krankbeitadlle   iflt  eine    endliobe  nnd  besobrlnkte.     Daber  iat  ea  ■IfÜ'k 
da«B  dem  Einen  mehr,  dem  Andern  weniger,    ElDlgan    Tiellgieht  gar  tnw  | 
FUIe  Torkommen,  in  waloben  et  acbwer,  r«Bp.  noniGgliob  Iat,  Jana  A^anB  ' 
■a  TBriDeiden.     Nun  auf  Omod  der  Brfabrang  Bintelner  an  behaoptBa,  ^ 
FUIe,  in  denen  die  Anwendang  beatimniler  Vorrioblungen    notbwaodif  i> 
nicht  TOrkommen,  wire  offenbar  antbnnlicb  nnd  wdrda  keine  Oeltonf  b 
bei  deqianigen,  welche  bebaapten,  aolobe  FSlla  ibatalcblich  beobadM" 
bahan.     Eher  lieaae  aich  umgekehrt  annahmec,  data  das  Ihatsieblicba  (<• 
kommen  aolcher  Falle  hawieaeD  werden  kSnoe,  wenn  oftmlieb  aoleta  flM 
dem  allgameinea  Urtbeil  uuletbrellet,  aiob  «o  daratellen,  daaa  aia  UiiAi 
die    Uebercangnng    erweckten ,   aie  bStten   die  Anwendung   der  baattaa" 
BeBobrftDknngarorm  gerecblTertigt  reap.  erfordert.     Leider  neigt  aa  Biek  •1' 
bti   der    Beurtbeilung   der   betieffboden    Uittbeilnngen,    daaa  Ja  satt  i> 
Standpunkt«  dar  Urtheilenden  die  AnSaaaung  Tartchiedea  tot  nnd  te  li" 
■weifelt  an  dem,   waa  der  Ander»  fflr  bewiea«n  nad  notbwandig  Üb-  [*■* 
Anerkanoung  einer  allgemein  gOlligen  EntBobeidnng  fdr  oderwidwC*^" 
wendang  Jener  Apparate  liaat  Bicb  in  Folge  deasBo  nicht  anai^aa,  ai 
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nicht  die  peraSnKche  Erfahrung  Aller  eine  abereioBtimmanda  gewotdeo  ist. 
Die  DiaousBion  des  QegeDitandes'  bann  daher  nar  den  Zwect  haben,  tou 
Neuem  auni  praotischen  Studiam  dMielben  anEaregen,  und  erreicht  deneelbes 
eineatheiU  darch  den  Austaasch  der  Errahmngen,  andsrntheiU  dnreb  Anf- 
•lelluDg  allgemeinsr  QrQnde. 

lodern  die  Uittheilong  beslimmter  Falle  den  ADweienden  QberlasBeD 
wird,  aei  hier  in  allgemeiaer  Beiiehnng  Folgende«  erwftbnt. 

6.  Im  Lanfe  des  letalen  Jabreehendi  hat  iwar  der  QrDndaatc  der 
freien  Behandlung  es  nicht  hi«  inr  Abscbaffnng  jeder  Form  von  mscbani- 
ioher  Beacbrfinkung  bringen  kSnneAi,  aber  die  Fertigkeit,  bei  der  Behand- 
Inng  der  Geil teakrankh eilen  ohne  BeschrBnkangsmittel  ansinkommen ,  bat 
im  AllgemeineD  noch  Eagenommen.  Bessere  Anstallaeinrichtungan,  xerSn- 
derte  Formen  der  Terpflegnng  and  die  fortgesetcte  Aafmerksamkeit  der  Aerite 
■of  disaen  Oegeostand  haben  die  Fälle,  in  denen  direcle  Bescbrftnknngs- 
mittel  fiberhanpt  und  somit  insbesondere  die  erwShnlen  notbwsndig  sind, 
seltener  werden  lassen.  Es  besteht  daher  die  Hoffnnng,  data  es  farner  ge- 
lingen werde,  in  dieser  Bicbtnng  weitere  Forlaobiitte  su  machen.  Mecha- 
nische BescbrSnkuDgimitlel  sind  aber  anch  im  Allgemeinan  von  so  ain- 
gielfendem  Charakter,  dasi  es  ron  Wichtigkeit  ist,  vor  ihrer  Anwendung 
in  fragen,  ob  daa  Mittel  sa  dem  erstrebten  Ziele  anch  in  einem  richtigen 
Verhältnias  steht,  ob  mit  andern  Worten  der  abtuwehrende  Schaden  auch  in 
der  That  erfolgreich  beseitigt  wird  und  ob  nicht  etwa  aus  dem  von  dem 
BasiAränknnga mittel  aaageDbten  Beis  ein  ebenso  grosser  oder  noch  grSeeeret 
Naohtbeil  entsteht  als  der  ist,  den  man  beseitigen  will. 

7.  Es  itt  nicht  EU  bestreiten,  dass  die  Vermeidnng  der  erwähnten  be- 
stimmten BescbrSnknDgamittsI  dutobgefährt  werden  kano;  sher  der  Beweis 
llsst  lieb  nicht  liefern,  dass  mit  gelegentlicher  Anwandung  derselben  der 
eine  oder  andere  Kranke  uioht  besser  fahre.  Die  Vermeidung  der  Be- 
ta hrlDkangamiltel  kann  aber  aaoh  positiv  schaden ,  erstens  indem  sie  ed- 
l&sst,  dass  ein  Eianker  eich  selbst  nachtheilig  wird,  cweitens  indem  die  an 
ihre  Stelle  geietstea  Mittel  wie  die  lange  fortgesatsten  Narcotica,  perma- 
nente Bewachung  und  die  HAnda  des  WartepersonaU  nuter  UmslÜnden 
grGtseren  Schaden  anrichten,  als  die  Anwendung  eines  Bescbrlokuugs- 
mittela. 

8.  Das«  aber  Fllle,  in  welchen  man  sich  Tor  eine  aolahe  Alternative 
gaatellt  afebt,  niehl  vorkommen  sollten,  w&re  einseitig  an  bobanpteo  gegen- 
Bher  den  positiven  Erklärungen,  man  kann  sagen,  der  meislcu  heiobAftigten 
Irreninte,  gegenBher  der  aufrichtigen  ErkUrung  von  eolcheo,  welche  den 
*]rat*iuatisQhen  Veranch  Eur  AbscbaiTuDg  jener  Apparate  gemacht  haben, 
daii  man  in  gewissen  FttUan  nicht  aicher  sei,  ob  die  Vermeidung  dar  Be- 
sehrBakangsmillel  das  Richtige  gewesen  «ei. 

E»  ist  ferner  sugegeben ,  daa«  man  nicht  alle  machanisohen  Beschrln- 
kungaiuittel  im  weiteren  Sinne  entbehren  kCnne,  auch  sind  FBlIe  anb  3  an- 
gatfibrt,  in  denen  selbst  von  der  Jacke  Gebrauch  gemacht  werden  soll;  will 
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man  nna  etoe  beBtimmtB  Oronie  in  der  Anwendnng  diiasr  Httlil  anfstdltD, 
■o  mns*  mao  roTaDssotien ,  dais  inch  in  der  Praxis  eine  entaprecbend« 
Gtenie  tn  6nden  iit,  an  der  lieh  die  Fille,  wo  jene  Apparate  erlaubt  n'm 
sollen,  von  denjenigen,  in  velchen  lie  unintKaaig  aind,  dentlicb  icbcidcn. 
Eine  solche  OrensB  dflrfig  sich  aber  scbweriich  immer  finden  laaaen. 

9.  Man  hat  gerorchlul,  daai  bei  der  niaht  Tülligen  Aoascblleasang 
jener  BeichiSnknngimittel  die  Qefahr  entstehe,  dasa  ihr  Oebraucb  weiter 
einreisss  als  nStbig  und  die  arBprUaglichs  Absicht  dea  Aralea  sei.  Dieser 
scheinbare  Vorwurf  paeal  aber  anf  alle  IberapeDtiBohen  Mittel  ebenso ,  da 
sie  alle  gelegentlich  auch  missbranobt  «erden  k&noen.  Hit  der  Zalassung 
Jener  Beacbränkangs mittel  wachst  der  Schati  der  HBIfimiltel  des  Irrenaratei 
nnr  entsprechend  seiner  Verantwortliobteit.  Der  Arat  bat  natftrliob  die 
PBiobI,  die  B esc br&nkangs mittel  Dar  nnlsr  ssiner  persOnliebeD  Leitnng  und 
Verantwortung  ananwenden,  wodarch  er  jedem  Miasbranobe  derselben  tot- 
bengen  kann.  Dann  kann  und  mass  er  noch  nach  Ansknnft  snoben ,  wo 
er  Tom  Standpunkt  dea  grnndaBtclioben  Abweisens  ans  dem  Verlauf  der 
Dinge  obnmKehtig  lusehen  mflaate.  Die  beste  Helbode  der  Irreobefaandlnog 
wird  also  jedenfalls  die  sein,  bei  welcher  der  Werth  der  freien  BehandloBg 
gebflbrend  gescbütst,  lagleich  aber  ihre  Nacblheile  vermieden  werden.  Der 
Arat  soll  eben  ancb  hier  das  Eiae  than  nnd  das  Andere  niebt  lassen,  wenn 
es  seinen  Sistlioben  Zwecken  dienlich  ist. 

10'  Bei  einer  dem  eotspreob enden  gewissenhaften  Bebandinng  der  Bs- 
schtHnkangsmittel  wird  der  Unterschied  twiecben  der  mHelicbat  rcrmeidsn- 
den  nnd  der  absolnt  abweisenden  Methode,  weil  er  sich  nnr  auf  wenige 
Apparate,  Tielleioht  die  Jaohe  allein,  und  nur  auf  sehr  wenige  FBlle  be- 
sieht, ein  sehr  geringer.  Diejenigen  würden  einen  Anaobroniemae  begeben, 
welche  saglen ,  dasa  noch  heotcutage  der  Geist  einer  Anstalt,  in  welcher 
die  erwähnten  BesohriDkungvnitlel  Torkommen,  eich  wesentlich  reu  dem- 
selben unterscheiden  mfisee,  in  welcher  dieselben  nicht  angewandt  warden, 
Dia  Oebelslände,  welche  ihrer  Zeit  die  Anshildnng  des  englischen  Syaiem* 
Toranlasst  haben,  beliehen  thatsSohlicb  benlaalage  in  der  Hanpttache  nicht. 
Wenn  aacfa  in  dieser  Beiiehnng  noch  nicht  Altea  erreicht  ist,  so  iat  doch 
gegenwärtig  die  Aafiaseung  von  dem  Wesen  und  Ziel  der  Irren  bebandinng 
in  Besog  auf  die  BescbrBnkangemittel  bei  allen  Sachverslandigen  dieaelba. 
Auf  dem  Btandpnnkt  der  mCgIichaten  Vermeidang  der  Beecbränkungsmitlel 
sieben  sie  Alle.  Der  Uaterachied  besteht  nnr  in  der  BeartbaJInng,  in  wel- 
chem Orade  dieses  Ziel  mit  Vortheil  lu  erreichen  ist.  Der  Gmndsats  aber, 
in  welchem  man  einig  ist,  ist  es,  anf  welchen  Alles  ankommt.  Es  Ist  nflli- 
lieh,  dies  festaubalten,  um  lU  wissen,  wie  gross  oder  vielmehr  wie  gering 
die  Differens  ist,  um  die  es  sieb  noch  in  dieser  Frage  bandelt' 

Jiutroinli  betont,  dass  seine  Auffassung  nicht  nnweeentlicb  von  der- 
jenigen des  Beferenten  abweiche  nnd  wAnecht  aunlcbst  die  Aeusserung  von 
Seiten  der  beiden  anderen  CommissicnsmitglledeT. 

Idtler  bSlt  die  Non-restraint> Frage  bei  dem  gcge&wtrtigMi  Zustand«  d«« 
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deutachoD  Irrenwessos  flberhanpt  nicht  mehr  (Qr  eine  driogeade.  Einen 
abtolnten  Do-rMlr»int  kBnae  et  eeicer  Ansicht  aech  nicht  geben;  es  kimeu 
Fftlle  vor,  und  biat  habe  er  be»OD(lers  diejenigen  im  Auge,  io  denen  ein 
Trieb  lor  SelbtlbetchadigaDg  bestehe,  wo  man  einer  maogsoeieen  Besofarün- 
kang  des  Kranken  nicht  entratben  kBnne.  Er  hllt  es  Kr  «weckentspre- 
ohend,  kn  der  Hatid  ooocreler  Fälle  «d  seigen,  nie  sich  nach  ErscbBpfnng 
■Her  anderen  Mittel  tniteileD  ohne  Zwangsmittel  bei  Irren  nicht  durch- 
kommeD  lasse  nnd  fObrt  iwei  Fille  au,  in  denen  er  bei  hartnÜokigster 
Bucht  Bich  lelbst  an  veralOmmeln,  Ton  der  Anlegnng  eines  Camiscl  habe 
Qebrancb  machen  mSaien.  Er  iaaae  dahin  gestellt  sein,  ob  Andara  in  diesen 
Fällen,  in  danen  prolongirte  BIder  nnd  die  gehrBncfallohen  phaimacen  tisch  an 
Bacnbignagamittel  erschSpft  waren ,  ohne  die  in  Anwendung  geaoganan 
Swangsmittel  aasgekaininea  wSren. 

Jasiroteitt.  Die  Verechiedenbelt^  der  Ausobaaangen  Sber  dae  non-restrainl 
habe  ihres  Orand  in  der  Ve rech iedenbait  der  Definition,  die  ein  Jeder  eich  theore- 
tisch Tom  non-reetraint  mache.  Es  sei  daher  besser,  prnktiscb  In  dia 
Frage  cinEugeben.  Non-restraint  bedenlet  nicht,  der  Kranke  soll  alle  WillkOr 
haben.  Niemand  sehe  I)  die  Isolirnng  als  Zwang  an.  Ebensowenig 
könne  man  darSher  in  Zweifel  sein,  daai  man  Zwang  anwenden  mflsee, 
2)  wo  ea  chirurgische  Heilnng  kOrpertichei  Schaden  und  Labensrettung  bei 
N ah rnngaTCr weigern og  gelte.  3)  Dflrfs  man  das  Bekleiden  mit  schwer  ter- 
reisalicbeo,  anansaiebbaren  Recken  und  Handicbaben  nicht  als  Zwang  he> 
trachten,  die  Hendschobe  sind  darum  kein  eigentlicbes  Zwangsmittel,  weil 
der  freie  Oebranch  der  Qliedmaassen  dadurch  nicht  aargehobte  wird. 

Alle  Mittel,  wodurch  dies  geschehe,  Jacke,  Stahl,  Allee  was  den  Kranken 
irritirt ,  worflber  das  Urlheil  ti^ilich  dem  behandelnden  Arzte  enstehe,  be- 
■ondera  NahrnngeantiiehnDg  ist  beim  Non-restraint  «trict  untersagt. 

Welches  sind  nnn  die  F&Ile,  in  denen  mau  in  concreto  die  Anwend- 
barkeit das  Non-reetraint  in  Zweifel  liehen  kanu? 

Ea  seien  aunäohst  die  Sethstbeschfidiger,  Kranke,  welche  sich 
kratien,  bQrsten,  den  Kopf  an  die  Wand  rennen,  die  Lippen  abbeissen  etc. 
Allein  einerseits  sei  es  gerade  das  Non-restraint  gewesen,  das  a.  B.  durch 
Poleteraellen  Abhilfe  in  schaCTen  suchte,  andererseits  kenne  auch  der  Zwang 
nicht  helfen  and  man  mQsae,  wobi  oder  Abel,  su  den  NarcoticEs  greifen. 
Oegen  Onanie  seien  beide  Systeme  machtlos  und  dort,  wo  die  Tendens  inr 
SelhstTerstflmmelung,  wie  be!  Hallucinationen  pISteliob  herTorbreobe,  könne 
ancb  das  Zwangasystem  nicht  helfen  und  sei  gewiss  dem  Non-reslraint  nicht 
Tonniiehen,  welches  Ja  gerade  eine  schlrfere  Aafaicht  verlangt. 

Die  aonten  Aufregungsiu  stände  seien  gewbboliob  nicht  von 
langer  Dauer  und  wss  die  cbroniecben  angehe,  so  könne  man,  sobald  bei 
Paralytikern  oder  Periodischen  aggreseiTc  Tendenecn  gegen  sich  oder  Andere 
hervortiBten ,  dieselben  in  der  Zelle  beanfsicbtigen  lassen ,  oder  ihnen  bei 
Tages-,  besonder*  aber  anr  Nachtaeit  durch  Narootica  Rnbu  schaffen,  die  mau 
mit  aller  Vorsicht  <n  Anwendung  ziehe. 

.OOgIf 


ß2S  Terhandlnngen  psych iatriBobw  VeTsia«. 

Mit  SahiDQtEigBD  lEsMB  lieh  diirch  Reinlichkeit  und  Ci7«ti«rs,  Hand- 
■obnhc  besser  als  durch  Beachrünkung  siiskaiDiDeD  and  biet  sei  dieMlb« 
<larehBDs  niabt  am  PlaUe. 

Bä  wftre  gut,  wsdd  Fälle  mitgetbeHt  und  hier  betproebea  «Ordea, 
wslcb«  in  diese  Kategorie  fielen,  in  deoeD  mit  dem  NoD-re«lr«i»t  eicb  dnreh- 
■ns  nicht  habe  auskommen  laaian.  Es  ist  iwar  schwer  an  sagen,  was  snas 
■n  gleicher  Stelle  gethaa  hätte,  aber  die  in  der  Cbaritj  beeondera  bei  Eia- 
nihning  der  swangifreien  Bebandlnng  gemachten  Erfahmugen,  dasa  «•  fe- 
Inegen  sei,  dasselbe  nnter  ungQDitigeD  TerbRItn lesen  (anflngliobee  Wider- 
streben des  Wartperaonsla,  Enge  der  Räame,  oft  Ueberfflilang  mit  llnrahigoi) 
dnrcbtnfflbren,  seugs  für  die  Möglichkeit  in  den  besser  gestelllsn  Anstalten. 
Non-realraint  iai  henle  eine  Devise,  unter  welche  alle  humanen  Beatr«bangai, 
besonders  seit  Conally,  begrifieo  neiden.  Ein  Jeder  wird  ingeslebna,  daat 
nnter  dieser  Fahne  viel  errreioht  word^  dua  auch  der  Oeist  des  Wirtsr- 
parsoDsIs  ein  anderer  geworden  ist.  Ich  mSchle  binaufSgen,  dass  dadoreb 
keineswegs  Isolimogen  häufiger  au  werden  braacben,  da»  nach  meiner  Er- 
fahrung Sohbeiten  in  Worten,  besonders  das  froher  gana  gewiVhnlicha  Drohsa 
mit  Stubl  und  Jacke  mehr  und  inehr  Tcrscbwanden ,  als  diese  StQcks 
mythisch  worden.  Wenn  wirklieb  einmal  unter  bnnderten  ein  Fall  sieb 
rorfinden  sollte,  der  Zwang  erfordert,  eo  dflrfen  wir  die  Bsnrtheilnng  ga- 
Irost  dem  Ant  aberlassen.  Aber  lassen  Sie  uns  keine  Bagdn  aafstellea, 
lassen  Sie  uns  nicht  das  segenireicha  System  dadurch  gewissermaaeaan  ia 
Frage  stellen,  nscbdem  es  sUentbalben  Wnriel  gefasel  I 

Tiggtt.  Bei  meinem  Dienstantritt  in  Saohsenberg  fand  ich  den  Nen- 
restraint  tof  und  bähe  denselben,  wenige  Auenahmen  abgereohDOt,  dia  so- 
gleich KU  erwÜhneu  sind,  weiter  in  Anwendung  gebracht.  Ich  mnss  ge- 
stehen, dsss  mir  dabei  Zweifel  autgestiegen  sind,  oh  die  Befolgang  des 
Non-resiraint  in  sllsn  FKIIen  im  Intereasa  der  Kranken  gelegen  bat.  Die 
Sache  liegt  in  der  That  so,  dass  sie  ron  verschiedenen  Gesiebte  punkten  ans 
angeaehsn  werden  kann.  Als  wichtigste  UnterstDtauDgsmitlel  dea  Nnn-restraial 
mOsaen  Narootie«,  Morphium,  Chloral  und  Verbindung  von  Morph,  mit 
Cbloial  angesehen  werden.  Ich  betone  dabei,  dass  bei  einem  maassToUea 
Qabranch  derselben  und  bei  Innehalten  einer  bestimmten  Dosengrtssa  On- 
giflcksfitte  durch  dieselben ,  ebenso  Nachlheile  anderer  Art  durcbaiu  au 
vermeiden  sind.  Als  Beispiele  von  Fallen ,  in  denen  der  Non-reetraint  an- 
«ebeinend  mit  Naobtheit  IHr  die  Kranken  verbunden  war,  nenne  ich  sn- 
näohsl  dia  FKlIe  von  Pneumonie  bei  heruntergekommenen  Kranken  ia 
Winter.  Wenn  man  auch  hier  Abende  von  neuem  eiabeisen  llsat,  so  ist 
ea  doch  nnmOglich,  hier  immer  solche  Temperatnr-Abnlle  an  verfallen, 
welche  alt  Todesursachen  fSr  dieae  Nachts  unrobigen  Krank sn  geHso 
mOsaen,  so  dass  man  bei  der  Section  den  Skrupel  nicht  snrBckweisen  kann, 
dass  der  Aasgang  hei  Befestigung  der  Kranken  im  Bett  verhStet  worden 
wire.  Dann  fflhre  ich  einen  Kranken  an,  von  dem  snannebmen  Ist,  das* 
er  sIs  Anafluss  derselben  Heßigkeit,  die  er  bei  nna  aeigte,  au  Hanta  seine 
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Ftbu  amgebracht  hit.  Bei-  Miaaa  b«deat(Dden  KrKften  Muä  «einst  Neigung 
■□  gewnltlbällgan  HkodlaDgen  gegen  die  Aente,  ObetwKtMr,  W&rter,  m 
da»  er  tod  Allen  ggfQrobtet  wnrde,  mncata  er  TorlSuflg  iiolirt  werden. 
Nurootic»  wMen  in  keiner  Fornw  «nwendbar.  Er  gewann  nnn  aune  Eln- 
iamkeit  antar  Bnlwiokaliing  tob  BallneinatiooeD  and  Wahnideen  ao  lieb, 
4*M  Jeder  Teranefa,  ibo  nnter  Andere  aurfiak  >a  Teraotaen,  mit  denulban 
genelngefibrlioben  ThIiliebkeiteD  beantwortet  wnrde.  Disa  dauerte,  unter 
Abwartet)  alobt  Woofaen  nnd  Monate,  aondern  bis  jetat  3-4  Jabre  lang, 
und  erst  in  der  letalen  Zeit  ■ohalnt  der  Znitand  etwas  müder  an  werden. 
Hier  dräiigt  liob  der  Qsdanlce  anf,  daei  bs!  Anwendung  der  Zwang^aoke 
ea  mSglinh  gewuen  wäre,  dieien  Manaoben  in  Oaaallaohaft  au  halten,  dabei 
etwa  noah  Einapritaungan  anauwendeD  und  daa  gania  VarhSIlniaa  humaner 
an  geatalt«n. 

Die  oben  erwfthnten  Ananabmen  beaiebcD  aieb  auf  oblrurgiaebe  FUle 
und  aaf  Kwanga(atterung  bei  NabmagaTerweigeruDg.  8ebr  wideratrebende 
Kranke  wDrdan  in  letalerem  Fall,  um  daa  ganae  Verfahren  milder  an  ge- 
atelien,  in  Batttfioher,  Decken  eingeaehlagao,  oder,  aelten,  ihuMi  die  Zwanga- 
Jaake  ang««ogsti. 

Zu  den  BeaobrBnbnngainitlelti  in  weiterem  Umfange,  gegen  welche  hier 
und  da  der  Eampr  aieb  riohtet ,  aiblt  die  Venioberung  der  Feoaler  in  der 
Abthoilung  der  Aufgeregten.  Ich  fand  in  einer  aolofaen  gewCbnlicbe  Penater- 
aebeiben  bei  S— 8  Sraohan  und  2—3  WKrterinnen.  Letalere  waren  atao 
TorkommeDden  Falle  daiu  bealimmt,  dnrch  ihr  Daa  wi  aeben  treten  daa  Fenater- 
einaohlagen  an  Terbflten.  Da  hier  dieae  Einriobtung  aeit  Jahren  boalebt, 
90  iat  der  Bewaia  geliefert,  daasman  mit  dieaen  gewUbnlicban  Einriobtüngao 
■nakommen  kann.  Doch  wurde  aneh  von  eingeaobUgenen  Fenaterecheiban 
nnd  *on  greuen  Zahlen  aolober  beriobleL  Die  Naohtheile  dieaer  Einrich- 
tung beateben  darin  I )  daaa  he  i  Kranken  mit  Neigung  anm  Penaterainsoblagen 
dieae  duTob  die  Gelegenheit  ihr  nachankommck  nnd  durah  den  Kampf  mit 
der  Würterin  vermebn  wird,  2)  daaa  der  Kranke  sich  aelbat  verleiten  kann, 
3)  daaa  die  anderen  Kranken  der  Abtheilnng  durch  dieae  Vorginge  nnnfttbig 
aufgeregt  und  in  Hitleidenachaft  geaogeo  werden.  FQr  öffentliche  groaae 
Profinaialanatalten  kommt  noch  die  Erwftgung  binau,  daaa  eich  hier  20—30 
Kranke  aufhallen  nnd  bei  Ueachaffnng  de)  nölhigen  Wariperaoeala  die  Frage 
entatebl,  ob  die  Koaten  im  Verh&ltniaa  an  dem  eniattan  Vorlbelle  iteban. 
--  Weiter  Iat  hier  au  DeDoeD  die  fehlende  Fenaterrergilteraog.  Hau  will 
die  Bacbe  BD  eingerichtet  bähen,  dais  parterre  die  Wobnrlume  alnd.  Dieae 
biauchteD  keine  Qitter,  da  man  von  hier  in  die  mit  ZBnnen,  Hauern  ele. 
nngabenen  HOfe  gelange,  in  denen  die  Kranken  bewaidil  und  Ton  Flneht- 
Tarauchen  abgehallen  werden.  Daa  awaite  Blockwerk  eoll  nnr  SebUrtimnar 
eathidten  mit  Teracbliea abaren  Lttdeu  an  den  Fenatem,  ao  daaa  die  Kranken 
diese  Schlafaimmer  erat  nach  dem  Fanalerreraehlnaa  betreten.  Etwas  Aebn- 
liolieti  war  frflher  anf  dem  8aohaanbeTg,  indem  die  Fenaler  dar  Boblafaimmer 
dar  F>euaioDira  keine  Oitler  und  die  Winer  die  Aufgabe  hatten,    die  Tbflr 


630  VerhsndloDgron  pBjahiatrisaber  VeMioa. 

Ewiacbcn  Wobo'  und  äoblafcimmer  ao  lange  geacblMian  in  halMo,  alt 
Abenda  rasp.  Morgaot  das  SchlarsimmerfBnster  geÖBnat  ward«.  Dto  IntaUi- 
gsni  und  die  ZuyerlHeaigkeit  der  Wärter  iit  jedoch  nicht  ao  aEoboT  als  m*- 
ohaniaoha  Schranken.  WUirend  meiner  Dienatiait  in  8«abteDb«rg  drangan 
2  Kranke  durch  die  nicht  Tsnohloaiene  TbQt  io'a  Seh)ar«inimec  and  tm 
hier  dureb'e  Fenater  nach  Buaaen  nnd  kamen  eo  om.  Collage  Fltmmtng  M- 
tUlle  mir  von  3  weiteten  Fällen.  Einen  5.  F^l  erlebte  ich  in  ainar  aoden 
Anatalt,  wo  ein  Kranker  ane  dem  oberiten  FISgel  des  nicht  Torgittattaa 
Feuatera  des  2.  Stockirerkea  faerauaapringaoJ,  aicfa  Leiitenbrftclie  siuog,  aa 
dsDen  er  nach  einer  Boihe  ton  Tagen  starb.  Die  Schuld  an  dieaen  5  Todw- 
flÜlen  ttSgt  die  mangelhafte  oder  fehlende  Fenatervargitterung. 

Edel.  Es  iat  aber  jeden  Zneifel  erhaben,  das«  die  freie  Bahand- 
luDg,  daa  Non-reitraint,  das  oberste,  leitende  Prinelp  der  Behandlnog  der 
Qeist«aluaDkan  sein  masa. 

Jedoch  sind  Ansnabmen  aucnlaasen,  in  «eleben  «DiObergebeiid  d«r  b«- 
chanischs  Knang  durch  Handachnbe,  Brualriema,  aelbat  Jacke  angeseigt  MtB 
kfinnte  und  cwar 

1)  beim  Transport  der  TobeQchtigen, 

2)  hei  Terletzungen  Zwecke  der  Heilang, 

3)  bei  gerährticben  Geisteakranken ,  welabe  beatftndig  dnivh  ihi« 
WabnToratellaiigeD  sa  aggroisiven  Handlangen  getrieben  werden, 

4)  bei  aebr  unruhigen  FaraljtikerD ,  nm  eine  SelbatTerletsuog  an  TW- 
meiden. 

[cb  geatehe  so,  daaa  in  seinen  Anordnungen  der  behandelnde  Arataiob 
hHnfig  den  bestehenden  Einrichtungen  der  Anatalt  unterordnen  mvaa  nnd 
daaa  bei  gani  Tollkommen  eingerichteten  Anstalten  die  Zahl  daijaaigea 
Fälle,  in  welchen  eine  vorfibergehende  Zwangabebandlnng  sieh  ala  BOtb- 
weudig  erweiaen  sollte,  auf  ein  Minimum  sich  reduciceo  wird. 

Hatte.  So  sehr  er  eineiseita  da«  Slrebeu  au  betonen  habe,  nach  USg- 
licbkeit  ohne  Zwang  ansiakomaieD ,  ao  glaube  er  dooh  anoh,  daM  Ans- 
nahmefHtle  rorl^ommeD,  in  denen  man  von  der  Jacko  aebraacb  maebsa 
dSKe  resp.  mOBse,  und  er  aebe  keinen  Vortbeil  darin,  dieses  HQlfamittel  sia 
fOr  alle  mal  su  Terwerfea.  Er  wolle  in  dieaer  ilinaicbt  noch  anf  die 
Fälle  hinweisen,  in  denen  Kranke  eelber  am  die  BescbiftokaBg  billaa. 
Er  köone  nicht  angeben,  dass  dies  —  wie  ibm  eiageworren  wiid  —  ladig- 
lieh  ein  Anstaltaajmptom  aei. 

Jiutromli.  Die  Fülle,  die  Hr.  Edel  angefahrt  habe,  wQrden  wobi  ia 
keiner  Non-restrainl- Anstalt  ia  gleicher  Weise  behandelt  worden  sein.  Br. 
£dtl  seige  Tielleicbt  dadurch ,  daaa  et  die  Fraiie  dee  Non-reatrainl^niebt 
kennen  gelernt  habe.  Denn  mehr  ale  bei  ihm  aei  auch  in  ahen  Anataltto 
nicht  gesabahon,  und  es  seien  dieee  FKlIe  gemde  diejenigen  geweaeo,  bei 
welchen  man  früher  Zwang  fBr  angeaeigl  hielt,  was  jetat  niobt  anetkaaBl 
werden  bOnne. 

Ed4l.     Wer  aiob  abaolut  abwehrend  gegen  die  DeaobrtnkttDg  vorbslie, 
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werde  in  erleban  babea,  daH  Iroti  liier  Uedioation  and  BewacfauDg  Ud- 
glfiokaülle  elDlratSD,  die  aiqh  aDdeinFallB  hälleD  vermeideo  luaeo',  auch  aai 
sin  Kämpfen  siriBobeii  Wartpersoaal  nnd  Kranken  nuTermeidliob ,  wovon 
man  naohher  die  Sporen  in  den  blanen  Fteckeo  an  tabsn  bekomme. 

MäUtr.  Den  Zwang  grundafttalioh  als  etwaa  Verkehrtei  aoanteheD, 
halte  er  nioht  fOr  daa  Bicbtige.  Ee  mQaaa  dem  trrenarat  nieht  weniger 
QbertaaMn  aetn,  nach  UmelBndeD  von  dsmaslbeu  Qebraueh  fa  machen,  ala 
aieh  auch  der  praliliacbe  Artt',  der  Chirurg  und  innere  Kliniker  laweilen 
in  die  Lage  rerastit  eebe,  ibn  ancuwenden. 

Mtndtl.  Et  wflrde  im  Intaieaae  eioeB  geregelten  Oangea  der  DiicnaaioD 
n&lbig  «ein,  «ich  an  beatimmte  8ätae  an  halten, 

Laehr.  Bei  der  Torgerflckten  Zeit  mflaae  dis  weitere  DiaOQsaion  rer- 
■choben  werden.  Er  schlage  vor,  der  Commiagion  cu  OberlaaaaD,  die  Frage 
weiter  ati  bebandein,   eTsntiiell  ainb  durch  einige  Hitgliader  lu  TeratBrken. 

Dr.  SeM/er. 


JahreBvereammlung  des  Vereins  der  Deutschen  Irrenärzte 
am  16'  und  17.  September  1879  zu  Heidelberg. 

Anweaend  die  Herren : 
Adcennann,  Direotor  der  Cantoue- Irrenanstalt  Roaegg, 
X.  Bintwangtr,  Director  der  Privat -IrrenaDiMlt  an  Kreaslingen, 
ßronu,  Direotor  der  Prival>lrrananatalt  Bendorf. Sajn, 
ßngeUm  an  Bremen, 
EyttUin,  Direotor  einer  Prirat-Hsilanatalt  für  Nervenkranke  au  Blanken 

harg  i.  H., 
Frtiubtrg,  Dir.  der  PtaT..IrTenanatalt  an  SaargemQnd  (Lothringen), 
Pfarrer  Faleh  an  Kottenbnrg  (Wartemberg\ 

Finhtr  Jan.,  2.  Arat  der  Dren-Heil-  and  PSegeanatnh  lU  Pforahsim, 
.FtfrMirr,   Profeator  n.  Direotor  dor  paycbi airischen  Klinik  an  Heidelberg 
GtUitk,  Medieioalralb  u.  Arat  der  8 tra fanalallen  lu  Rrnchaal, 
Gutttladt,  Dooenl  u.  Refersut  dsa  k.  ttatiatischen  Bureaus  in  Berlin, 
Htai$eiti  in  Heidelberg, 

Strgt,  Qeb.  Uorrath  n.  Direotor  der  Beil-  u.  Fflegeanitalt  Illenau, 
Stm,  Dir.  der  Privatbeilanatalt  in  Bonn, 

Bauer,  Mediainaliath  a.  Director  der  Prov.-Irrenanatalt  Eiobberg, 
JeJm,  3.  Arat  der  Prov.- Irren anetalt  Qrafenberg  (DHaaeldorf), 
Ktm,  Arat  an  der  Idiotenanatalt  zu  UOckern  b.  Leiptlg, 
Kind,  Dir.  der  Idioten anstah  Langenhagen  bei  Hannover, 
Koek,  Dir.  der  k.  Landes- Irrenaoitalt  an  Zwierallen  (WOrtemberg), 
Ladir,  Qeb.  San.Rath  Q.  Dir.  des  Asjlea  Schwelaerhof  bei  Berlin, 
,  Dir.  der  Privalanatatt  Kenneuberg  (Wärtembarg), 
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LoecAner,  Dir.  der  Kreia-lrrenansCalt  Kllogenmün ater  (Rhsiopfalt), 

Lorent,  tu  Bremen, 

Don  Mandacli,  en  Sobaffhftaien, 

A.  Meyar,  Dir.  der  PrivaUniUlt  la  Eitorf, 

0.   Uälltr,  DiT.  der  HsiUnatalt  für  Nervenkranke  an  Blankenbnrg  i.  H., 

Natte,  Geh.  Hed.-Ralh  a.  Dir.  der  Pior.-Irrenanatall  au  ADdernaeh, 

Nöiel,  Dir.  der  ProT.-lrrenanilalt  su  Hertig, 

II.  Bintcker,  ProfeaBOr  n.  dirig.  Aral  der  IrreDabtheilong  des  Jnlinahoapitaki 

IQ  Warzbarg, 
Rippvag,  Dir.  der  Pro t.- Irrenanstalt  an  Dfiren, 
Sehroettr,  Oberarzt  der  atSdt.  Irreoanstatt  au  Dalldorf  bei  Berlia, 
SehuUzt,  PriTaldocent  in  Heidelberg, 
Sthrt,  Dir.  der  IrrenaoBlalt  in  Hofheim, 
F.  Summa,  3.  Arvt  der  Pro*,-IrretianBtalt  au  Harburg, 
Spamer,  Priratdocent  lU  Oieaaen, 
Slark,  Dir.  der  PraT.-trreDanitalt  Stephansfeld, 
SlüUr,  AHBiiteniarat  der  Irrenaoelalt  in  Heidelberg/ 
Ullrich,  2.  Aral  der  Kreis- Irrenanstalt  an  Erlangen, 
'  IVerlt,  3.  Arit  der  Irren b ei lanstalt  in  Heppenbaim, 
Wealphal,  Prof.  a.  dirig.  Arit  der  Irrenahtheilung   der  Cbuitä  io  Bartin, 
Wej/ert,  San.-Rilb  a.  Dir.  der  Prov.- Irren  an  etalt  an  Owinik. 

Geheimratb  Naaat  erCffnat  nm  4  Uhr  Nacbmittags  die  Bitanng  In  Hör- 
saale der  neuen  Univereitäta-Irrenklinik,  deren  ErCffnung  in  dlaaem  Jahre 
die  deutai'hen  IrreoBrite  Debat  dem  Aniohlnsa  an  die  Natnrforaobar -Ver- 
aammlang  JD  Baden  nach  Heidelberg  gefahrt  und  dankt  Tor  Allem  ProfiMMr 
Färttner,  dasB  er  gestattet  habe,  in  diesen  Blumen  die  Versammlang  n 
halten,  —  Rlgt  anob  eefort  dessen  Einladung  tOi  den  17.  September  früh 
9  Uhr  sor  Beiichtigung  der  Klinik  bei  —  ond  begrSsal  die  aDweeenden 
G&ite.  — 

Am  PrSBidenlentiecbe;  Naiie,  Laehr,  Wettplai  —  die  Herren  LuMg 
und  Zinn  sind  entacbnldigt.  Nach  BrwKbInng  der  beiden  Sebriftfibrer 
^Dr.  Sliiler  und  Dr.  Ullrich)  widmet  Nasit  den  tm  rergangenen  Jabr«  Ter- 
atorhenen  Mitgliedern  dea  Vereins:  Diei,  KBppe,  Othnce,  BStIchar  «anne 
Worte  der  Erinoernng:  Dick  war  einer  derjenigen,  welche  am  elfrtgalen  die 
collegiille  Vereinigung  der  Irrenfirate  gefSrderl;  ihm  lel  ea  besehieden  g«- 
weten,  mit  seinen  reichen  Oaben  des  Geistes  und  Oemflthea  seine  ganie 
volle  ThRtigkeit  einer  einiigen  Anstalt,  der  Anstalt  seiner  engeren  Heimat, 
an  widmen  und  trfiaaten  wir  Alle,  mit  welch  seltener  Hingabe  er  diea  ana- 
geführt  habe.  Klingenmflnsler  sei  DieVa  BchSpfOng,  der  Geist  der  edlen 
Humanitit,  der  dort  herrsch a ,  und  das  dankbare  Andenken,  walebe*  die 
ganie  BevBlkernng  Rheinhaierns  auf  Ttelseitige  Welse  kundgegeben,  «eiso 
die  lebendigen  Zeugen  seiner  gesegneten  Wirksamkeit. 

Kappe   steht   una  Allen  noch   in  lebendigster  Erlnnontag,   wie  ar  vor 
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wenigeo  Jahrao  mit  b«geiiterler  Bede  lelne  Idaan  nnd  Pl&ne  fOr  dia  Ter- 
w«ndaDg  der  Landwirthichin  anr  fieilong  nnd  Pflege  der  Irren  vor  nns 
eqtwiokelt  habe;  irir  wiggen,  wi«  er  dia  StHode  «inet  groiaeo  ProTioi  daich 
die  Wftrmo  aeioer  UebBrieugang  nnd  dnrch  den  idealeo  Schwang  seines 
Oeiatea  fär  aeins  Pläne  so  gewinnen  veralanden  hat;  wir  wiaien  ea,  wie  er 
mit  seineiD  argkoiutoriaohem  Talente  den  Qnind  gelegt  hat  fSr  die  Schaffang 
einer  grossen  Undwirthachaftlicben  Anatalt  mit  freieater  Verpflegung,  nnd 
wir  waren  Alle  tief  erachattert,  wie  ifao  in  der  FQIIe  aeiner  Kraft  mitten  in 
diBsem   Schaffen  ein  raacher  Tod  ereilt  hat. 

Feraer  gedachte  Natie  noch  des  mit  Oenlaehland  in  mannigfacher 
Weise  Terbandnn  gewesenen  Gehaee,  der  durch  seine  nahen  Beziebnugen 
*ar  dentsobeo  Psychiatrie  bei  vielen  von  uns  in  bestem  Andenken  steht,  — 
■owie  des  braren  und  atrebsamen  Collegan  BSMher. 

Das  Andenken  dieser  vorstorbenen  Uitglieder  tu  ehren,  arhoben  sich 
alle  ADweasnden  von  Ihren  Flätsen. 

I.  Bericht  des  Vorstandea  Ober  die  Ausfahrung  früherer 
Yereiaabeachiasse  (Trinkerfrage.  Staataanfsicht  der  Irran- 
anetalten]. 

Nach  Vorstellang  der  Anneaeoden  ilbernimmt  Weilpkat  den  Voraita  nnd 
ceferirt  qdd  Nane  Qber  die  Arbeiten  des  Vorslandes  im  vergangenen  Jshre, 
in  specie  Aber  die  Trinkerfrage:  Zuerst  erinnert  er  an  die  Eingehe  TOm 
35.  URn  Torigen  Jahrea,  die  die  Bitte  um  staiistische  Erhebungen  wieder- 
holt und  dringend  befOrwortete.  —  Die  Bitte  haha  bis  jetit  nooh  kaine 
offioielle  Erledigung  gefunden;  soviel  er  wisse,  sei  die  Frage  in  der  Sitcnng 
der  «rissen ach aftlioben  Deputation  berathen  und  mannigfache  Bedenkeu  so- 
wohl g»gen  —  die  Definition  der  Ge  wohn  hei  Istrinker,  als  betreffs  der  Ana- 
dehnuDg,  welche  diesen  statistischen  Erhebungen  au  gehen  mI,  laut  ge- 
worden und,  ea  sei  endlich  besohlossen  worden,  ein«  eebr  beschrHukte 
etatietische  Erhebung  der  Trinker  in  einigen  graseeren  Anetallen  Berlins 
dem  betreffenden  Ministerium  an  empfehlen.  —  Beule  liegt  deshalb  fQr  den 
Verein  keiu  Grund  lu  weiterer  Aen«aerang  vor. 

Pamai   berichtet  iVoass   Ober   verschiedene   Vorkommniage ,    welche   lur 
BekKmpfnng  dea  Alcoholmlsabrauches  im  Verlauf  dea  lelaten  Jahres  iu  und 
ausser  Dentaohland  geschehen  seien.     Es  belieben   alch  dieae  lunäohat   auf 
eine  Eingabe,  welche  der  Verein  für  affentliche  QeanndheitapBege  dea  Nieder- 
rheina  in  seiner  Sitenng  vom  30.  November  vorigen  Jahrea  beechlosaen  haheg 
dieaer  Verein  habe  die  Keaultale  seiner  fierathnugen  dahin  lUBamiDengefasat, 
daaa  cunäobst   auf  eine   Aeoderung   in   der   Geaetagehnng   in   der   Richtung    . 
bineu wirken  aei,  daaa 
1)  die   Conceasion   an   Qaat«  und   SchaDk-Wirthechaflen    und   der   Klein- 
haadel  mit  Spiritaoaen  wieder  in  allen  F&llea  von  der  Bedüifniss' Frage 
abhKnglg  gemacht  werde; 
3)  dass   die  Wirihe,  welche  offenbar  trunkene  Personen  in   ihren  Loe 
dulden  und  ihnen  geistige  OetrKnke  verabreichen,  strafflllig  seien 
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3)  dui  offsnbire  Trunkenheit  luf  der  SCraaae,   in  WirthshiiueTD   und  an 

anderen  tiffeattichen  Orten  unter  Strafe  au  atallan  aei ; 
i)  daas  die  Qeaetigebung   das  Kecht  gewähren  solle,   gewöhn  ho  itaniBaaiga 

Trinker  auch  gegen  ihren  Willen  in  beiiunderen  Aaylen  nntersabringen. 

Mit  dieaem  hnrien  Antrage  hkbe  der  Verein,  dem  bekanntlich  ancb 
zahlreiche  Vernaltnngabeamle,  a.  k.  die  Oberhfirgermeiatar  Taat  aller  grSaserea 
gtlldte  der  Kbeinprovini  angebSrten ,  eich  gana  auf  deo  Standpunkt ,  des 
unter  Verein  in  den  NQrnberger  Baacblüueu  JB77  eingenommeD ,  geatellt,- 
Und  binaicbtlich  der  Conceaaion  an  Oaatwtrthaabaften  etc.  hier  wonigataiu 
eins  theilweiae  AhbOlfa  daroh  die  Tom  Reicbitags  in  aeinet  79.  SitiDog 
am  11.  Juli  d.  J.  angenommenen  Ab&nderang  dea  §  33,  3  dar  Geweibe- 
ordnung erfolgt. 

Die  ErCffnong  dea  AajU  fSc  Trinker  aaa  hfiheren  Stfinden  an  Liotoif 
hei  DÜMaldor(  alehe  io  nücheter  ^eit  an  ernartenj  das  Aa;1,  aua  freiwilligen 
DeilcHgen  errichtet,  aoi  nftcb  Lage  der  Geaotagebung  lunäohat  nur  ffir  frei- 
willige Anroabmen  beitimmt.  Ffir  die  Regelung  solober  freiwilligoD  Aaf- 
oabmeD  im  Asyle  sei  in  Eoglaud  oBoh  eingeheiidea  Dobatlea  Tom  Parla- 
mente am  6.  Decembar  v.  J.  eine  Habilaal  drankards  Bill  beachloacen 
worden,  welche  die  Asyle  unter  ges.etilioha  Aufeiobt  stelle  und  diejenigeo, 
welche  vor  ainera  PriedaDSriohtei  ihren  freiwilligett  Eintritt  nachauchen,  anf 
eine  gewiaae  Zeitfriat,  nicht  über  12  Monate,  in  dem  Asyle  luruckiabaltm 
gestatte.  Ei  «ei  damit  etp  graaier  Scbi^tl  cur  geaelzlicben  Siohemng  dar 
Trinkeraayle  geschehen,  and  es  sei  nnr  dringend  tu  wflniohen,  dasa  Dealaob- 
land  diesem  Vorgänge  bald  nachfolgen  mSge.  —  AU  wichtig  (Qr  onaera 
Beatrehnngen  aei  aua  dem  eogliscben  Qeaett  bervonuheben,  dau  die  dort 
gegebene  Definition  der  Oewohnheilstrinker  mit  der  unstigen  fast  wSrtJich 
Qbereinstimme:  .Qewobnbeitslrinher  sind  Person eo ,  nolche  in  Folge  *eo 
gewöhn beitsmässigem  unmftssigem  Trinken  von  berauscb enden  QetriokoD 
Hieb  aelbst  oder  Andern  gefAhrlicb  oder  unfftbig  sind,  aioh  and  ihre  äa- 
ach&fte  au  besorgen*. 

Der  Vortragende  erinnerte  endlich  an  den  *om  13. — 16.  August  t.  J. 
in  Paris  atattgebabten  internationalen  Congreaa  für  da a  Studium  der  auf  den 
Alooboliamns  beaGglicben  Fragen,  und  den  Bescblnaa  desselben,  eine  pema- 
nenta  internationale  Commission  tu  ernennen,  welche  alle  auf  den  AlMbolia- 
mns  betttgl.  Thatsachen  sammeln  und  die  Mittel  ihn  lu  bekämpfen,  atadina 
solle.    -_ 

JVaise  aohlllgt  vor,  daes  wir  i war  augenblicklich  Ton  weiteren  Schrillea 
absehen  aallten,  namentlich  bis  die  Frage,  in  wieweit  eine  statistisahe  Auf- 
nahme nocb  BlaltfiDdeD  werde,  enlsohieden,  — -  dass  wir  aber  die  Frage 
nicht  von  unserer  Tagesordnung  abaeteen ,  aoodem  una  ein  weilerea  Vor- 
gehen ja  nach  den  UmstHnden  vorbehalten  und  ersucht  die  Veraammlung, 
den  Vorstand  hieau  au  ermAcbtigen, 

GalUladi  theih  mit,  dass  die  alatiatischen  Erbebuugen  über  die  Trinker 
in  der  Sirafanatalt  am  Pl&tionsee  nnd  in  dem  Berliner  Arbeitshanse  barrit« 
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voTberoital  wieo,  wl«wob1  der  Berlinar  Hagiitrftt  Bedecken  geBnoaerl  habe; 
es  werde  also  nabrsoheinlieb  fOr  du  Jahr  1880  acbon  ein  Keaultat  «i  er- 
deter (Eitorf),  glaubte  annebmen  in  dSrfen,  dass  in  England  nicbt 
nnr  fSr  die  freiwillig  in  die  Aiyle  tretenden  Trinker  Faraorge  getroffen  Bei, 
eondern  daas  aacb  die  Anderen  aal  Qrnod  einer  Verortheitung  in  das  Aajrl 
kimen,  and  Terliest  Einigea  aae  der  scbon  von  Nasta  berührten  Bill,  nelche 
1880  in  Wlrkaamkeit  tritt  ond  vorlKofig-  6  Jabre  in  KTift  bleibt. 

Anf  Anfrage  dea  Toraitienden  erlbeilt  die  Veraammlung  dem  Toralande 
Vollmacbt,  die  Frage  weiter  an  verfolgen. 

Nattt  referin  ferner  (in  Vertretung  ron  Zinn)  aber  die  Arbeiten  dea 
Voralandea  betreffend  die  Staatianfaich t  Qber  die  Ircenanetalten. 

In  Caaael  wnrde  im  Torigen  Jahre  beacbioaaen:  Das  kOniglicb  preneaisobe 
Ministerinm  für  die  geiatlicheii ,  Unterrlefata-  nnd  Medizinalangelegenheiten 
in  einer  motirirten  Eingabe  ta  ereucben,  daaeelbc  wolle: 

t]  dem  Vereine  Gielegenbait  geben,  eich  vom  Standpankte  der  Cffentlicben 
Irrenp&ege   ans   Ober   den    in   Vorberalbung   befindlicben   Entwarf   be- 
treffend die  Rsorganieatioa  des  Mediainalweaena  and  die  Bffentliohe  6e- 
aandbeitapflege  in    Prenaaen    Tor  deaaen    endgiltiger   FBatalellnng   gnt- 
achtlicb  Suaaern  au  kannen ; 
2)  einen  anf  dem  Qebiete  der  Hffentlicben  Itrenpflege  erfahrenen  Irrecant 
all  Tortragenden  Ratb  in  daa  Hiniateriom  berufen. 
IT.   Daa  kaiaerliobe  Qeaundbeilsamt  in  einer  motivirlen  Gingabe  IQ  er- 
aacbao,  dabin  wirken  au  wollen,  daaa  .die  Bedingnngen  in  reabtiicher  Be- 
aiebnng  fQr  die  Aufnahme  von  Kranken   in  Irrananatalten  gleichmliaig  fQr 
daa  Beiob  geregelt  werden*. 

Dieae  BeacblDgae  de«  Vereint  habe  der  Toraland  in  weitere  Baratbnog 
gesogen,  aber  Anetand  genommen,  dieselben  in  der  geplanten  Weise  aasEO- 
ffthren.  —  Zinn  habe  das  Bedenken  geäaaaert,  dsaa  ihm  Ton  Seite  mehrerer 
Beiobslags-  and  Bundesraths-Mitglisder  milgetbeilt  worden ,  daaa  die  Auf* 
n ab mebed ingangen  nnr  dnrch  ein  Irren -Geaeti  so  regeln  aein  wQrden,  — 
deaaen  Erlaas  aber  der  Verein  bekanntlich  zur  Zeit  niobt  wOnsche. 

Waa  den  weiteren  Wunsch  des  Vereins  betreffs  der  Berufung  eines 
IrreoMXlea  in'»  Ministerlam  ala  vortragenden  Ratb  anbelange,  so  musate 
Bioh  der  Vorstand  aageo,  dass  dngegen  in  diesem  Augenblicke  politische 
nnd  wirlbacbaftlicbe  Orflnde  apräohen,  welobs  es  nicbt  paaaend  eracbeiaan 
iMsen,  mit  einem  wa brache! nliob  aussioblsloaen  Geenche  voraugeben.  ~ 
Dagegen  ward«  die  Bitte  an  das  Miniaterinm  um  Mittheilnng  de«  Entwarf«« 
betreffend  die  Reorganisation  de«  Mediiinalwesan«  nnd  die  Öffentliche  Ge- 
snodbeiti- Pfleg«  gestellt: 

Andernacb,  den  5.  Hsi  1879. 
Boer   Exceltena   beehrt  «ich    der   onteraei ebnete   Vorstand   dea   Verein« 
der  deutschen  Irrenärate  naohatebende  Bitte  gehortamat  voraulegen. 

Der  genannte  Verein  hat  sieb  in  aeinen  Berathiingen  der  letctvn  baid« 

,  ,    _  .,  Cüog[c 
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Jahre  mil  dar  Frag«  der  Siaittinälebt  fibsr  die  IrreuBiUlten  eingelieBd 
betcbäfligt,  und  hat  in  Folge  deaeen  geinen  Voritaad  beauftragt,  Bw,  Bxeet- 
leoi  gehoraamst  eq  bittan ; 

„dem  Vereine  bocb gen e igtest  Gelegenheil  gebin  iq  noIlen,  aich  Tom 

SlBDdpuDbt   der  Bffenil iahen  Irranpflege  aas  Ober  den  nach   der  Hi^ 

iheiluDg  des  Königlichen  Regieroriga-ComiDiutra  in  der  Siunog  dei 

PrenBBiachen  Abgeordneten haaaea  tddi  8-  Februar  t.  J.  in  Vorberatbang 

befindlicben  Entwarf,  betreffend  die  Reform  dsa  HediilDalHeaeD*  ond 

der  effentlichen  Gesilndbeitapflege,  Tor   der  andgflltigen   Featatellnng 

gutachtlich  ftassern  lu  dürfen*. 

Euer  Excellene   irolten  geatalten  ,  dieae  Bitte   durch   die  Erwlgnog  tn 

begrflnden ,    daas   die   öffentliche   Irrenpflege   aowobi    in    Bflckatobt   auf  die 

grOHe  Zahl  der  Qeisteakranlien   and   die  achweren   und  Tielaeitigen  Folgen 

der    Oeialeakrankheil    ala    in    Betracht    der    bedeutenden     und    in    atetiger 

Steigerung    begriffenen  HBhe   der  jShrlich    fQr  die  Behandlung   nnd   Pflege 

der  Irren  anfzn »enden den  Koaten  einen  der  niohligaten  Zweige  der  Gffentlichni 

Geanndbeitspflege   bildet,   und   daaa   duicb   die  Einführung   der  Kreta-   and 

ProTinaial-Ordnang   aiob   das   Bedflrfniaa   einer   Baform    der   Irrenpflege   in 

mehifacher  Beziehung,   namentlich  auch  biaaicbtlicb   der   alaatlicben   Ober- 

Anfaicht  anf  die  Irrenanstalt  geltend  macht. 

Den  Wunach  dar  practischen  Irrenarate,  Gategeabeit  lu  Godeu  in  dleeaa 
Fragen,  welche  aie  ao  nahe  aagehea  und  welchen  bcBOndere  Anfmerkaaaikeil 
aa  widmen  ihr  Beruf  aie  tEglich  anregt,  bei  etwa  beabaichtigten  geteta- 
liobeo  Aenderungen  mit  ihren  Anaichten  und  Erfahrungen  nach  gemeiriaaoMt 
Prflfung  und  Beralhung  an  aiaaasgebendar  Stelle  geneigteal  gehCrt  an  werden, 
wetden  Ew.  EKcelleni  wohl  nicht  unbillig  finden,  und  in  dieser  Hoffnoeg 
beehrt  aich  der  Voratand  die  obige  Bitte  de»  Vereins  der  Irrentrate  ehrer- 
bietig gehorsamst  au  wiederholen. 

Der  Voratand 
dea  Vereins  der  deatschen  IrrenUrate. 

und  ist  darauf  rom  Cnlluamiuistar  folgende  Antwort  srtheilt: 

Bariin,  den  U.  Juni  187». 
Auf  die  Eingabe  vom  5.  t.  Mta.  erwidere  ich  dem  Vorstände,  dass  icb 
gerne  bereit  bin,  diejenigen  VorscblSge  enlgegenau nehmen,  welobe  der  Ver- 
ein vom  Standpunkt  der  öffentlichen  Irrenpflege  bebufs  einer  Erwigung  bei 
Ausarbeitung  eines  Qeaetaentwnrfs  über  die  Reform  des  Uediiinal Wesen ■ 
und  der  SffentlicheD  Gesandheitapflege  mir  au  unterbreiten  wdnsaht.  Ei 
wird  mir  aogeDehm  asin ,  solobe  Tortchläge  eingehend  motivirt  und  tban* 
liehst  in  formnlirter  Fassung  an  erhalten,  da  erat  hierdurch  eine  allaeitige 
Prfifung  und  lleteuohlung  nach  den  Terscbiedenen,  dabei  in  Betracht  kom- 
menden Gesichtspunkten  ermöglicht  wird.  Ton  einer  Torgingigan  llil- 
thailung  eines  Oeaetaentwurfa  wfltde  ich  bitten,   die   gedachten  Toraohllge 
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niehl  obhängig  cn  raiah«»,  iaäeai  ta  beieili  fQt  die  lehr  scbwierigo  Vor- 
bereitnng  eiaee  aolcben  EnltTUrb  tod  erfaeblicber  Wichtigkeit  gein  muta, 
diaislbea  Terwerthen  la  kOoDeo. 

get.  Falk. 

Der  Vot«t«Dd  aei  aber  (Ibtod  abgeitanden  Vorschläge  lu  macbeo,  da 
es  ihm  nDai6glich  «oheine,  formulirle  Voricbläge  in  OKohen  ohne  KenntnisB 
der  Qrnndtflge  einer  Beform, 

Neohdem  sich  die  Versamailiiiig  hiermit  einverBtandeD  erklSrt  hatte, 
Iheilt  JVane  weiter  mit,  dais  der  Vorstand  sich  verpflichtet  gehalten  habe, 
nachdem  die  Bescblflue  der  Commiision  f3r  die  Aritliche  PrQfangBordnong 
vom  Sept.  vor  Jahres  bekannt  geworden  sind,  (halbjähriger  Besacb  einer 
psf  ohiatriaohsn  Klinik  oder  ein  6  wüchentlioher  practiacber  Cura  in  einer 
öffentlichen  Irrenanstalt  nnd  mDodllDhe  Prüfung  in  der  Psychiatrie)  sich  fSr 
diese  Voriobläge  aowobl  bei  dem  hohen  Bnndesrathe  als  bsi  dem  Preasa. 
Cnltns-Uiniiterinm  in  einer  motiTirten  Eingabe  vom  18.  Oot.  r.  J.  eindring- 
liolwt  tu  Terwenden. 

Deo  18.0«.  1878. 

Mobem  Bundearathe  beehrt  sich  der  unteraeicbnete  Voraland  des  Ver- 
eins der  ^eotachen  InrenürEle,  das  nacbitehende  Gesnch  ehrerbietig  gehor- 
samst voraalegeo. 

In  der  von  dem  Herrn  Beicbskanslei  tur  Berathang  einer  Revision  der 
gegenwärtig  innerhalb  des  Reichsgehietes  geltenden  PrQfnngsvorscbriftoD  TDr 
Aerite  auf  den  26.  Äoguat  d.  J.  hemfenen  Commission  ist  dem  VerDehmen 
nach  bescblosaen  worden,  fQr  die  Srstliohe  Prüfung  an  verlangen: 

1.  Den  Nacbwei«  eines  halbjährigen  Besnche  dar  Klinik  tut  Oeistes- 
krankheiten  als  Praotioant,  oder  einer  dem  Besuche  der  Kliniken  nacbrol- 
genden  aechswöcbentiichen  practiaohen  Th&tigkeit  in  einer  Öffentlichen  Irren- 
anslall,  welche  dem  halhjShrigen  Beaarb  der  Klinik  für  Geisteskrankheiten 
gleich  gerechnet  werden  solle. 

2,  Die  PrUfring  in  der  Psychiatrie,  in  welcher  der  Candidat  tot  Einem 
Examinator  die  Beffihigang  aar  Erkenntniae  nnd  Bebandlang  der  Oeistes- 
krankheiten,  soweit  tue  den  praotisohen  Arit  erforderlioh,  mflndliob  naeban- 
weisen  habe. 

Die  deatsDhen  IrrenBrete  haben  seit  Jahriehenden  die  Notb wendigkeit 
der  Ausbildung  der  practiscben  Aercte  in  der  PeyobialTie  einaetn  und  in 
ihren  Versammlangen  betont,  and  der  Verein  der  dentecben  IrrenSnle  hat 
EU  wiederholten  Malen  in  .«einen  Jahres  Versammlungen  Eingaben  um  Aaf- 
nahm«  der  Psychiatrie  ontec  die  Qegeoitinde  der  firatlicben  Prfifnng  an  die 
hohen  Begiemngei)  hescblossen.  So  hat  der  an  (erzeich  nete  Vorstand  im 
An(tr«ge  des  Vereins  sich  1873  an  das  hohe  Beicbskanaler-Amt  mit  der 
Bitte  gewendet,  veranlassen  an  wollen,  dass  das  Fach  der  Psychiatrie  nnter 
die  Gegenslände  der  PrOfang  der  Aerate  anfgenommen  werde  and  seinen 
Einfluas  dahin  tu  verwenden,  daas  sa  diesem  Zwecke  an  allen  Universitlten 
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dei  dsalichen  Rstcbei  kl ip. -psych iktriacher  üotarridit  ertbeilt  werde.  üaA 
■la  du  hohe  BelchakaDilei-Amt  dieae  Bitte  im  Kovembei  deiaelhen  Jahre« 
ablehDeod  dahin  beaohiedeii  bade,  daaa,  ohttohl  die  Bedeutung  der  Aoabil- 
daog  der  Candidaten  der  UedUin  in  der  PafebiBlrie  nicht  verkannt  werde, 
doch  die  Befürwortung  der  Anfnahme  der  Pajchiatrie  nnler  die  ni«diilDi- 
achen  PrBfnngagegenitlndB  bei  dem  boheD  Bondetrath  deabilb  heanaluidat 
werde,  weil  es  notbwendig  sei,  gegenSher  der  fortschreilendeo  Speoialistik 
in  der  mediiialaohen  Poraohang  eine  beatimmte  Qrenie  im  Specialiairen  der 
PrOtnogen  tu  ciehen,  bat  der  Verein  in  aeiner  JabreaBltanng  la  Eiaeaaeb 
im  Jahre  1874,  darchdrungsn  van  dar  Uabeneugong,  daaa  die  Erglnanng 
der  SrEtlichen  Anabilditog  dnrch  die  Anfnahmfl  der  Pajchiatrie  in  den  irat- 
liohen  Bildnngagang  tnit  der  wachaanden  ataatlioben  Fdraorge  fflr  die  Irren 
wie  mit  der  fori  ach  reilendeo  wigsenBChafllicben  Entwickeinng  dieaea  Fachea 
ein  immer  brennenderes  BedCrfniaa  werde,  seinen  Voratand  wieder  beanf- 
tragt,  bei  den  hoben  dentacben  Regierangen  bei  der  beToratehenden  Reriaion 
der  Brallichen  PrOrnngaordnung  die  Befflrwortnng  eeinea  obigen  Oeanchea 
bei  dem  Bundearalbe  in  erbitten,  und  von  einigen  derselben  auch  gfinatigen 
Besobeid  an  erballen  daa  GIflck  gehabt. 

El  aind  daher  Jetct  die  VoraoblBge  der  von  dem  Herrn  Reichahantlet 
berufenen  SachToraUlndigen-Commiaaion  von  den  IrrenSrsten  auf  das  Freu- 
digate  begrOaat  worden ,  und  der  unteneichnele  Vorstand  wflrde  glaah«n, 
aich  einer  schweren  P&icbl*erleUtiDg  scbDldig  an  machen,  wenn  er  nicht 
die  dringenden  Wfinscbs  dea  Vereins  dar  dentacben  Irrenirate,  mit  denen 
die  Anträge  der  ReTJaionS'Commiaaion  dnrobaua  flbereinstimmen,  dem  hoben 
Bandesratbe  gerade  im  gegen wUrli gen  Angenblieke,  wo  die  Bnteoheidnng 
fibet  jene  AnlrUge  beTorsteht,  tat  bochgeoelgten  Kenntnfssnahme  voranlegen 
sieh  gestattete. 

Es  werden  dem  hoben  Bnndearath  die  OtSnde,  welche  fOr  die  pafcbla- 
triache  Ansbitdung  der  Aerate  geltend  cu  machen  sind,  hinreichend  bekannt 
■ein;  der  nnteraei ebnete  Vorttand  beehrt  aiob  daher  die  Anfmerkaamkeit  de* 
hoben  Bnndearatbea  nur  knn  anf  das  nngemein  grosse  (ntereaae  binan- 
lenken,  welchea  die  obligatorische  Verpflichtung  dar  practisohen  Aente  aar 
Erwerbung  psjPcbiatriBcher  Kenntnisse  Fdr  die  QeiBteakranken  und  den  Btaal 
haben  wQrde.  FOr  die  ersteren ,  weil  e*  aich  fflr  aie  nicht  blo«  nm  Ge- 
anndheit  and  Lehen,  aondern  nm  Ehre  and  Freiheit,  um  Olflak  nnd  Vei^ 
mBgen  auch  ihrer  Familien  handelt;  fOr  den  lettteren,  weil  die  Geldopfor, 
welche  fBr  die  Pflege  der  QeieteakrankeD  «nfgebraobt  werden  mflsaen,  «ich 
noch  immerfort  steigern.  Gegenwärtig  mnas  ea  «In  ZnTatl  geruunt  werden, 
wenn  ein  practfacher  Arat  ein  Veratlndnlss  für  die  Erkenntniaa  Dud  Be> 
handlang  von  Geiateakranken  in  aeine  BeniralfaMlgkeit  mitbringt.  Der 
weitans  grOsste  Theil  der  Aerate  entbehrt  derselben  ginclich  nnd  geht  in 
die  Praxis  ohne  aich  irgend  eine  Kenntnias  in  dar  Paychtetrie  angeeignet 
and  aelbst  ohne  in  aainer  academiaohen  Lanfhaho  nur  einen  Geiateakranken 
geaeben  an  haben.     Und  doch  aind  sie  berufen,  Aber  daa  Wohl  nnd  Wehe 
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saloher  Kranken  ili  Sachrer«tlndige  la  beSndsn ,  uod  niebtl  bloB  in  Toro 
Ob«  krankhafte  ZaBtAnda  ed  nrlballsD,  die  iboen  gaot  fremd  sind,  sondern 
aaoh  ButBoheidangeii  Aber  die  Behandiang  von  Kranban  ta  treffen ,  denen 
gegenfiber  sie  sich  in  voller  Unwissenbeit  befinden.  Welche  PSIle  Ton 
Missgriffen  in  der  Bebandinng  und  Benrlbeilung  tod  QeiBteskranken  slatt- 
findeit ,  neloher  Schaden  ans  denselben  dsn  ataatliuhan  und  gemeindlichen 
Interessen  erwHchit,  irelcha  MiHSlUnde  fBr  die  geriobttichs  Praxis  daran« 
entsteben,  bedarf  keiner  nSberen  DariagiiDg.  Die  Kranken  leiden  unter  der 
ujirichtigeD  Behandlnng,  dar  Staat  oder  die  QemeiDden  nnter  der  Teraftnmten 
Ffirsorga  fBr  die  HsrheilUhning  eioer  Oeneiung,  die  gerichtliche  Praiia 
anter  dem  natflrlichea  Uisstranen  gegen  das  Urlhoii  der  sogen.  SachTerstKn- 
digen,  and  die  Aarste  selbst  entgehen  nicht  der  Terdientec  BeuintrAchilgong 
ihres  Ansehens,  welche  als  eine  noihwsndige  Folge  ibrei  Tethaltena  in 
ihren  Beiiebungen  la  Gerichten  nnd  bdt  Qesellschafi  sich  sos  dem  Mangel 
ihrer  Kanntniaae  ergeben  maia.  Wann  nach  9,  372  der  demnlohst  in's  Leben 
tratendun  CtTilprocessordnDDg  and  g.  7S  der  Btrafprocsssardnnng  die  Aerate 
sieh  den  Reqaisilianen  der.  Gerichte  als  SachTCrstfindige  nicht  entaiebeo 
dBrfen,  und  wonn  hinaiebllich  der  Qnalifioation  der  SachTeratSndigen  in  der 
Untersnchong  nnd  Benrtheilnng  iweifelbafter  OemOthsiastando  nnr  die  firct> 
liehe  Approbation  genügt,  so  liegt  ea  auf  der  Hand,  dass  die  gegen  wllrtige 
trstliche  Anahildung  ffir  diese  Ansprüche  nfeht  ansreiobt.  Die  KBoigl. 
Bairische  Staataregierung  hatte  deiihalb  schon  vor  30  Jahren  die  Psjcbiatrie 
noter  dio  obligatorischen  ärsllicheu  PraiuiigagegenstHadD  aurgenommen,  und 
hat  auf  diese  bewährte,  dnroh  Einrichtnng  ps^rbiatriacber  Kliniken  an 
ihren  sBmmtUeben  Univerailkten  nnlerstStite  Einriehtnog  erst  dann  ver< 
sichten  mfiasen,  als  sie  aioh  mit  den  übrigen  sUddentachen  Slaaien  inr  einst- 
weiligen Annahme  das  PrBrnngsreglementB  für  die  Aerste  vom  29.  Se|)lember 
1869  TÖr  einer  Reihe  von  Jahren  entechloss.  In  an adrflck lieber  Anerkennt- 
niss  Jenes  Mangels  sind  auch  1861  von  dein  KQnigl.  Preuas.  CiiltuBminisle' 
rinm  BestirnmQDgen  snr  beaaeren  psych iatrischcn  und  geriobtsÄrMlIcben  Aus. 
bildnng  der  preasaischen  Aercte  dnroh  Creirung  von  Volon lairarsta (eilen  fdr 
jnnge  Aerste  an  den  llffentlicben  Irrenanstalten  mit  AufwendaDg  von  Staats- 
mitteln getroffen  worden,  die  freilich,  wenn  sie  anch  iheilweise  leiolilich 
bennlat  worden  sind,  doch  niebl  auareichen  künnen  ,  am  eine  grfludliehe 
und  vollstEndige  AhhOlfe  au  aobafl^D.  Nnr  in  der  obligatorischen  Auabil- 
düng  der  Aerste  in  der  Ptyohiatrie,  wie  sie  von  der  gedachten  Conmission 
vorgeschlagen  ist,  kann  ein  Hellmillel  fflr  diese  Scbftden  gefunden  werden; 
das  Verlangen,  dass  die  pracliechen  Aerate  wenigstens  so  weit  in  der  Psj- 
cbisirie  gefordert  werden,  am  die  Qeiateaslöningen  erkennen  nnd  erfolgreich 
behandeln,  evenl.doDZeitpankl  der  noth wen digen  Ueberfilh rang  der  Kranken  in 
die  Asyle  richtig  bestimmen,  sowie  in  foro  iweifelhafte  OemüthtaaiUnde  sach- 
gemftaa  benrlbeileo  an  kSnneo,  iat  ala  ein  im  Interesse  der  Gosellecbaft  und 
des  Staates  tief  begrflndetes  Und  berechtigtes  an  beseichnen.  Wenn  hiaher 
der  Zwrifel  an  der  AtisfSbrbarkeit  einer  aolcbsn  Anordnnng  sieh  sowohl 
Zeltiehrm  r.  Ftyubiatrla.  XXXVI.  i.  42 
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*Df  die  nar  ^jlbrige  utdemiiehe  Stadieneeit  »li  auf  den  Mangel  der  asi* 
reiohBDden  Oelegeohsit  ed  pijcbiatriBcbsr  Aaabildnng  Mi  UiiiT«TslU(an  md 
iTrea-HsilaDstsIteü  ttQtate,  so  icbafft  die  vod  der  ComaiiiBion  ebeDfaUa  tot- 
geachiagoDe  ADidehnang  de*  medioiDiaohen  Studioms  anf  9  BemMUr  jetil 
in  araleraT  Hinaiebt  die  xu  jener  Antbildung  atforderlicbe  Zeit,  nnd  die 
Tbatiacbe,  dase  gegenwärtig  an  den  meisten  deatacben  UniTareitlten  (Berlin, 
BibsIkq,  Erlangen,  GSttingen,  Qraifairald,  Halls,  Heidelberg,  Jena,  U»barg, 
Uüneter,  Btr^saburg  nnd  Waribarg)  bereila  klin.  pBrohiati-iacfae  Torleiangaii 
gahalten  werden,  da«*  in  Bonn,  Leipaig  und  TQbingen  die  Erriahtnng  t<io 
paychialrieohen  Kliniken  in  n«ber  Aa**icht  itebt  und  lo  nar  noch  wenig* 
(Freibnrg,  QieHeo,  Kiel,  Königsberg,  Koetock)  eine*  pBjabiatrissban  Dntac 
riebt*,  wenn  anob  niobt  psychistr.  Vorlesongen  entbehren,  wird  anf  da) 
Wseentlichile  inr  Erleiebtamng  der  AnefSbroDg  jenee  PeCilum*  dienen.  Da 
■ich  die  Z*bt  der  BtTantlichen  IrrenTHeilanalalien  ebenr*lta  in  die«em  Oeoenninn 
belrllchcliob  vermehrt  bat,  so  i(t  dadurch  den  Candidaten  dar  Mediain  reiob- 
liohe  Qelegenbeit  geboten,  gemft«*  dam  Vorachlage  der  Commission  an  die 
Stella  dee  balbjShrigen  klin.  Studium*  eine  SwOcbantliobe  praoliiohe  ThUig- 
keit  in  einer  Irren- Heilanef alt  treten  au  laaaen.  Und  eo  dflrften  nach  die 
Hindernisie,  die  frOber  einer  aolcfaen  Verpdiohtung  der  ftntlichan  Oindidaten 
entgegenstanden ,  als  beseitigt  antoieben  und  die  loforlige  Aiufährbarkeil 
der  gedachten   BescbIfleBe  naofagawieaBn  aetn. 

An«  diesen  QrtlndeD  wagt  a«  der  unteneicbnele  Toratand,  den  hoben 
Bundesralh  um  hochgeneigte  Annahme  der  die  psychialr.  Ansbildnng  der 
Aerate  betr.  Be*chlfl*ae  der  aur  Barathong  Ober  die  iratlicbe  PrO/nngeord- 
nung  jllngal  tersammBllen  Commiaiion  anf  das  An  gelegen  tliebita  an  hittea 
nnd  bat  die  Ehre  in  aller  Ehrerbietnng  an  leiohnan 

ala  dee  boheo  Bnndesnlbt 

gani  geboreanitter 
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Dgoi  Vernahmen  napb  aolla  die  Siehe  im  Bundetrath  nngflnatig  ateben, 
—  der  Vertreter  (ät  PreDSseo  habe  siob  dagegen  aaigeeproohen. 

Endlieh  macht  Natte  im  Namen  des  Vatitanda*  die  Mittbeilnbg,  da** 
TOn  Balten  de*  internationalen  mediainiacben  CongresBe*  ip  Amsterdam  eiB* 
Einladung  ergangen  sei ,  au  den  Seotionteiltungen  fdr  Psychiatrie  tbcÜ- 
■nnehmen,  nnd  daea,  da  kein  Voralandsmitglied  an  der  Veraimmlaog  siob 
betbeiligan  kannte  nnd  da  die  Zeit  tn  knra  gewesen,  nm  die  Tereinsmit- 
glieder  von  der  Einladnng  in  Keontni**  sa  sotten,  ein  Dankschreiben  dahin 


II.  Bespreobnng  de*  gegenwärtigen  Stande*  der  Mou-re- 
atraintfrage  in  Denleohland.    Beferent:    Wetipliai.   Cotreferent:  Nom*. 

Weitphal  leitet  die  Besprechung  des  gegenwlrligen  Standes  der  Noa- 
reslraint  Frage  ein; 

Dar  Vorstand  wBnsobt  diese  Frage,    ala  ein«  emineBt  pmeti*^«,   btHV 
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in  einer  Teriammlnng  tod  PrioÜkern,  lur  DiscuHiOD  m  bringen.  Ei 
wäre  eroflnscht  gewuen  ,  einen  Ueberblicb  Qbar  die  Anitallen  geben  ea 
könoeo,  id  denen  Non-reatTaint  lollitiodig  darchgefahrt  Ut;  man  bitte  cn 
dietem  Zwtaks  Frngebogen  an  die  Directoren  der  AnaUlten  iehicken  kilnnen. 
Der  Torsland  glanhte  iodeai  aua  mehrfaaben  Qrflnden  davon  Abaiand  oebmen 
lu  sollen  n.  A,  weil,  aelbat  wenn  die  Fragen  allaeilig  und  Tollatandig  beant- 
wottet  worden  waren,  gerade  in  dieter  Angejeganheit  ein  lebendigaa  Bild 
der  berraoheodea  AaaubannDgeo  dnrcb  atatiatiachea  Material  docb  nicht  ge- 
wonnen werden  kann.  Dar  Toratand  sog  ea  daher  Tor,  die  Collegeo  in  der 
BitiQng  aelbat    cnr  HeinnngaÜnaaerung    nnd  Ultlhcilang    ihrer  Erfahm&gen 


Wenn  man  die  Oeaehiobte  dea  NoQ*rea(raiDt  flberbliclct,  ao  iai  ea  er- 
at«iinlich,  wie  lange  Zeil  vergangea,  ohne  daai  in  DeDtaohland  (nnd  ancb 
in  «ndem  Lindern)  ein  prootiBoher  Abaeblnaa  der  Frage  erfolgt  ist.  Die 
Beforn  CoimUy't  begann  im  Jahre  1839,  es  aind  alao  aeiidem  40  Jahre  *er- 
floaaenl  So  vertianderliob  dies  anf  den  eroten  Blick  bracheint,  ao  erklärlich 
iat  es  doch  fOr  denjenigen,  welcher  sich  die  SchwierigkeiteD  vergegenwSr< 
tigt,  welobe  einer  nrngestaltenden  praotiscben  Reform  saC  jedwedem  Qebieto 
aieb  entgegenstellen. 

Ba  iat  hier  nicht  der  Ort,  anseinander  an  setaen,  welche  Orönde  es 
waren,  die  an  der  auflbigliob  faat  allganieinen  Opposition  gegen  die  Co- 
na%'sohe  Beform  TUhrten.  Bs  ist  dies  kein  freondliehes  Blatt  in  der  Ge- 
achiehte  der  practiaaben  Pajchiatrie.  Aber  einen  Pnnkt  sei  e«  gestattet 
berToisnheben- 

Die  Triebfeder  Ton  Cono%'B  Handeln,  welober  bekanntlich  einen  amaer' 
ordentlich  tranrigen  Zustand  der  Irrenbebandlnng  vorfand,  war  die  Borna- 
Dittti,  und  wesentlich  Im  Namen  der  Humanitll  forderte  er  die  Reform, 
die  Abadiaffang  der  meobanisoben  Zwangaroiltel  itrealment  o(  the 
inaane  witboat  meohanical  rcstraint). 

Nnn  ist  es  anleugbar,  das«  es  eine  Reihe  vfirtreff lieber  Irrenlrile  in 
Deatacbland  gab,  Htnner,  deren  hamana  GeainniiDg  nnd  Bestrebungen 
denen  Cono^'a  sieher  nicht  nachstanden,  die  mit  Aufopferung  aller  ihrer 
KrBfta  wirkten,  Dod  dia  dennoch  den  ConofJy' sehen  Ansah aunngen" sich  nicht 
«sMiaehlieaaiin  Tarmoofaten.  Was  war  natOrliaher,  als  dass  anf  sie  der 
Sohain  Sei,  in  ihren  humanitären  BegtrebuDgen  in  Betreff  der  Irrenbehand- 
lUBg  hinter  ConoUi/  Dnd  seinen  Anhängern  anrückauatehen?  Und  was  war 
DMflrticher,  als  dsaa  die  UCgticbkeit  einer  so  nngerechien  Benrtbeilnng  sie 
in  ihrem  innersten  Weaen  verletate? 

Es  liegt  hierin  der  Ansicht  des  Befer.  nach  ein  paycbologi sehet  Moment, 
welches  den  langen  Wideraland  gegen  dia  Cano/Jy'sche  Beform  so  erkIHren 
geeignet  ist;  denn  es  ist  onr  nenschlicb,  dass,  wer  sieb  so  angerecbt  von 
Anderen  benrtheilt  siebt,  ancb  gegen  daa  Gute,  was  diese  etwa  bringen, 
misslrsnisch  wird,  ea  verkennt  und  ihm  Eigensinn  und  Widerstand  ent- 
gagensBtst.     Ea  schien,  als  bttten  die  Anhänger  des  Non>restr«int  die  Hn- 
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manilSt  glaiahum  gepachtet,  and  du  koonte  man  ja  —  oad  war  daW 
aichar  tm  Eaohte  —  cicbt  ingtbanl 

Leider  i*t  die  ganie  Frage  bia  in  die  oeneite  Zeit  binein  grfiaateotfaeila 
roD  diaaem  (alaohen  Qeiichtapuakte  aas  betraohlet  wotdaD ;  oiebt  nnr  im 
DeuMchland,  aooderD  auch  in  dem  Vateilande  CanoUj^t,  denn  der  Arat  etnar 
Anatall  QTOaa-BritanpienB  aofaliigl  nocb  nanerdinga  dieien  Tos  an. 

Nacb  der  Anaicht  dei  Sefar.  iat  ea  gegeowUrtig  nicht  mehr  rfobtig, 
die  Sache,  «eDtgatena  in  Deotaabiand,  ton  dieaeni  aetlchtspniikte  aiu  aa 
bebandeln,  der  frOher  Tialieioht  mit  Recbl  der  maaaagebende  war.  HamaiM 
Bestrebnogan  in  der  Bobandlnng  der  Geiate«krank«n  haben  aberall  Bingaag 
gefanden,  and  ea  bandelt  sich  jatit  bei  der  Frage  dei  Non-reatraint  nar  iibi 
die  Frage  nach  den  beaten  nnd  ■weokmBaaigaten  Hilteio  bei  der 
BebandloDg  gewiaaer  Kranken. 

Warum  feaaelte  man  denn  fiberbanpt  OeiateakrAnke  7  Offenbar  doch 
aunftebil  ane  einem  Acte  der  Nothwehi  im  weiteaten  Binna;  ei  war  daa 
erate,  Dlehalliegendg  Mittel,  die  gewaltlblligen  Ante  gewluer  Kranken  gegen 
Andere  oder  sieb  aelbat  in  verbinderD,  «in  Hiltel,  welobea  Ten  den  Laien 
ergriffen  and  gebandbabt  nurde.  Da«  eoilte  man  wobt  featbalten.  Die 
mecbnniaohe  BeachrRnkang  QeisleakraDker  vardankl  ihtan 
Uraprnng  nicht  einer  ftratlichen  IniliatiTe,  einer  medioiniaeben 
Ueberlegang,  sondern  war  ein  Act  deT  Noihwehr  der  Laien.  Als  die  MedieiB 
anflng,  aioh  nm  Baobacblnog  und  Behandlang  Oeiateakranker  aa  kflmmera, 
fand  sie  bereite  die  gebundenen  Irren  *or;  nicht  die  madlcinliche  Wiaaen- 
BChaft  bat  in  ihrer  Enlwiokeinng  au  der  Anaicht  von  der  Noth wendigkeit 
der  meebaniacheo  Beaobrknknng  gafflbrt,  aondem  du  Urlbeil  der  Laien, 
die  aioh  andere  nioht  an  halfen  Teratanden. 

Die  WiaaeDiohaft  bat  in  ihrer  Weitarentwiakelnng  in  Oegenlbeil 
mehr  und  mehr  dabin  geführt,  einmal  die  Entbehrlichkeit  des  meobaoiaobaB 
Zwangei ,  dann  aber  aach  die  geradeaa  naehtbeiligen  Wirkungen  daa- 
aelben  aur  BTidena  danothnn.  Alterdings  Iat  anch  Ton  «iseenaobaft- 
lichen  Standpunkte  ans  die  mechaniecb«  Beschl-lokung  gefordert  worden; 
es  ist  die  Ansicht  allgemein  bekannt,  naoh  welcher  dar  meehaniscbe  Zwang 
geradetu  als  Heilmitie)  wirken  sollte.  Dem  Refer.  bat  dieae  Bnhaaplnng 
immer  nar  den  Eindrnok  einer  TeTSohftmten  Bechtferlignng  eine*  Uebel- 
slandea  gemacht,  den  an  beaeitigin  man  nicht  die  PRbigkeit  nnd  llacht 
fahlte.  Ea  ist  sweifelhaft ,  ob  hent  in  Tage  Ton  bernfener  Seite  noch  aio 
Versuch  gemacht  werden  mOchte,  die  meabaniacbe  BaachrSnkang  der  Oaisl«** 
krankeu  als  Heilmittel  in  rahmen;  sollte  es  der  Fall  sein,  so  fBhlt  eich 
Befei.  wenigatena  nicht  berareD,  dieae  Anaabaaung  an  widerlegen. 

Die  Frage  hano  also  gegenwärtig  wohl  nur  ao  lauten : 

1)  iil  ea  mBglich,  die  bisherige  Ealwiokelong  der  Wiasenaobaft  in 
Betreff  der  Behandlang  gewisser  O ei «tea kranken  weiter  fortsufabren, 
bis  aar  Abaohaffung  allen  meohanischen  Zwanges? 

2)  ist  diese  AbscbaAmg   aller   meehaBiscben    BeMbrlnkBOftmlttel  Ton 
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Vortb«!!  für  dis  Irren b«band lang,  oder  Ut  ais  mit  aalchen  Naobthsilen 
Terknüpft,  da«!  auf  Qiand  dieser  daTOQ  Abalaad  in  Debmeii   iat? 

Dieae  Fragen  aiod  tbeoretiaob  lam  Debermaaia  erOrlerl.  Dieaa  Er- 
örterDDgen  aber  aind  gtocliofa  nertbloa,  da  es  «leb  hier  am  Fragen  bandelt, 
«relobe  Dur  anf  Grand  Ton  ErFabrnngen  gelSat  «erden  können.  Ja  Be- 
ferent  mOobte,  wenn  ea  nicht  anmaaMend  klänge,  Jedem  das  ttecbl  be- 
■treiteo,  darüber  eine  Meinung  Ton  wirklichem  Werthe  anganaprecbfiD,  wel- 
ober  niobt  selbst. and  iwar  mit  dem  denkbar  beetan  Willen  und  mit  voller 
Energie  den  Versnch  mit  der  AbschaffitDg  der  Zwangamitlel  gemacht  bat. 
Ea  geht  hier  so,  wie  mit  Meinungen  Ober  andere  durch  die  Erfahrung  ■□ 
prüfende  und  au  erprobende  Dinge:  sie  haben  den  Thatsacben  gegauflher 
keinen  Werth.  Befer.  batont  (den  denkbar  beeten  Willen  and  die  volle 
Energie*.  In  der  That  wird  derjenige,  welcher  den  Versnch  mit  der  Ab> 
acbaffuBg  aller  mechaniiohen  Zwangsmittel  macht,  nicht  davon  getragen, 
ao  haben  seine  Erfahrungen  von  vorn  herein  keinen  Wertb.  Es  ist  schwer, 
gegen  Vorurtheile,  Tr&gheil,  IlebelwatleD  der  Peraonen,  deren  Dolerstattnng 
man  bedarf,  antoklmpfea :  viel  eobwerer  aber  ist  ea  dem  Ref.  erschienen, 
gegen  die  eigenen,  von  frflher  her  Macht  bähenden  Varalellnogen  nnd  gegen 
die  eigene  Zaghaftigkeit  anankHmpfsn. 

Eine  reroare  Voranageliting  itl,  daae  rata  bei  der  DurchfQhrung  de* 
Non-restraint  nicht  etwa  blos  eine  Form  erfBIIt  nnd  die  Zwangsmittel  ah- 
aobafft,  sondern  wirklich  in  dem  Geiste  verlUhrt,  wie  er  eich  in  dem  Ca- 
Mottysohen  Bnobe  auasprichk 

Dieaa  Forderung  eracbeini  einfach  und  aelbstveratindlich ,  Ref.  glanbt 
aber,  dasa  »ie  vielfach  in  Deutschland  von  denen  nicht  erfällt  worden, 
welche  behaupteten,  mit  dem  Non-realraint  einen  Vereacb  gemacht  in  haben. 
Welche  grftasere  Carricatur  des  Non-reettaiet  im  Cono^'achen  Sinne  kann 
e«  >.  B.  geben,  ala  die  Schilderung,  welche  Herr  Hofrath  Stimmtl  von  seinem 
Verfahren  gisbt  (vergl,  Ällgem.  Zeltechr.  f.  Psjchistrie,  Bd.  VIII.,  p  624), 
dar  auf  Ornnd  gewiaaer  Motiien  verfahr,  die  ihm  von  einem  nntargeordnelen 
teohnisohen  Beamten  einer  englischen  Anstalt  gegeben  wurden?  Man  maes 
das  lesen,  nm  lu  sehen,  welche  HissverstHadnisee  möglich  sind!  Ee  iat 
dem  Befer.  immer  unverständlich  gewesen,  wie  Herr  College  i^ieAr  gerade 
diese  angeblichen  Erfahrungen  in  seinem  Kampfe  gegen  das  Non-restraint 
in'a  Feld  fahren  konnte  (vergl.  dessen  Schrift:  Fortschritt?  Bdckacbrittl 
18M.  S.  14.  Anmerkung). 

Die  in  der  Literatur  niedergelegten  allgemeinen  Erfahrnngen  aua 
neuerer  Zeit  Ober  Non-restratnt  im  Cono%'ecben  Sinne  sind  nur  gering. 
Im  Jahre  1668  »areffeallicht  Stolz  in  Hall  (Tyrol)  ')  seine  Erfahrungen. 
Er  kommt  au  den  SchlusssBteen:  .dass  die  Behandlung  Geisteskranker  ohne 
mechaniacben  Zwang  (engere  körperliche  BeachrHnhuDg)  möglich  sei,  er- 
achte ich  dnrch  meine  Anal  alte  präzis  hinreichend  erwiesen  an  bähen;  daes 

>)    Allgem.  Zeitscbr    f.  Psfcbiatrie  1868. 
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die  BeseiligtiDg  äiteea  Zwangs«  im  WesenlllobBn  eine  woliltbllig«,  den 
Heilplto  fBrdarnde  Hiasiregel  bilde,  davon  bin  ich  Bberasngt;  die  Beant- 
irortnDg  der  Frage  aber,  ob  dia  allgemeioe.  Ein-  and  DnrcbfBfamng  d«« 
Non-reslraint  ir9n«ofaan»*i)rlli  oder  mSglich  isi ,  BbgrUaae  ich  getro«:  der 
ireiieien  Eatwickeliiiig  der  IrrenheilkODde."  Man  sollte  meinefi,  ea  sei  nach 
dsD)  Inhalte  der  ersten  Sfttie  dieser  aagbade  Schlasssals  kaoni  geroebtlertigl. 
Bs  Bind  ferner  in  nenersr  nnd  DSDester  Zeit  in  Deotscbland  mit  Bot- 
schiedenheit  auf  Grand  ihrer  Erfahrung  literariaoh  fQr  den  Non-restraint 
eingetreten  i^,  Jfsycr '),  GViMinjer'),  Ottddtlt '\  Oramw  *j,  Referent  ealbat '); 
andere  Collegen  haben  das  System  durohgefOhrt,  ohne  ihre  Erfahrungen  xa 

Ohne  irgendwie  Anaprnch  aaf  VollatKndigkeit  maohen  au  kOnneo,  aHblt 
Refer.  die  fiffaatliohen  Anstalten  anf,  in  denen  seinsB  Wiaaen«  Toller  Non- 
restraint  (im  Conol/yaoheo  Sinne)  dnrabgerohrt  ist;  es  sind  die  Anstollan  la 
Hamburg,  QOttingen,  Berlin  (Charitd),  Halle  a,/S.,  Hacbarg,  Heidelberg, 
Bberawalde,  Heppenheim,  Werneck,  MBnohen,  Alt-Soherhiti. 

Ferner  herrscht,  so  viel  Refer.  weiss,  in  aBmmtliohen  Anstallen  der 
Sobweii  TollatKndiger  Non-realrsint. 

Er  bofft,  dasB  die  Anwesenden  Herren  Collegen  ditse  Auliftbliing  m- 
gftnaen  werden. 

Wo  das  Non-restraint  einmal  durobgefOhrt  ist,  ist  man  Aber  aolne  Vor- 
iBge  niemals  in  Zweifel  gewesen. 

Wenn  eH  dem  Refer.  gestattet  ist,  von  sich  selbat  ed  reden,  so  mScbte 
«r  anf  das  rerweisen,  was  er  in  den  Charild-Annslen  darüber  geangt  hat. 
Seine  Compeleni  wird  man  nicht  befreiten  kBnnen,  Als  AsBisleot  hat  «t 
Qntei  Ideler  anter  dem  allen  Systeme  gewirkt;  onter  v.  Hom,  ala  ihm  ein* 
grSsaere  InitiatiTe  gealkltet  war,  bat  ar  Erfahrungen  Ober  die  mildeste  An- 
wendung des  Zwanges  gesammelt,  schon  damals  von  den  Voraflgeo  de«  Non- 
rastraint  Gberseugt,  aber  nicht  in  der  aaBeereii  Lage,  es  einfahren  in  kOnoan; 
nntar  Orienngir  bat  er  aar  Darohntbrnng  des  rollen  Mon-realraint  heige- 
tragen. Die  RJtnme  der  Irren-Ahlheilnng  der  Charit^,  die  Qualität  der 
Kranken  und  des  Wariperiona)«  sind  Bioh  gleich  geblieben,  ea  ist  also  das 
Resultat  der  Bshanillungam«thoden  ein  Tollbommeo  t  ergleich  bares.  Der 
Dntereebied  ist  ein  enormer!  Niemals  wflrde  Refer.  wieder  in  mechani loben 
Zwangsmitteln  carflobkehren,  er  kennt  keine  Indication  mehr  lur  Anl^nng 
der  Zwangsjacke.  Nar  chirurgisch«  FAlle  können  auweilen  —  wie  diea 
aacb  CojuiUy  henrorhebl  —  eine  Ansnabme  maoben ,   aber   anob    hier  wird 

')    Allgen.  Zeitscbr.  f.  Psyobialr.  Bd.  SO.  S.  543. 

')  Arcb.  f.  Psyobiatr.  d.  Nervenkrankheiten.  Bd.  I.  —  Zar  Kenolniw 
der  hentigen  Psychiatrie  in  Dentsobland.     Leiptig  18S8.  • 

■)   Tageabericbl  ana  Warneok   1669.    S.  13. 

*)    Uaber  die  Bedeutung  der  Irren anBtallen.     Tortrag.     1868.     8,  31- 
•)    Charit^-Anoalen.     1.  Jahrgang  (1874)      1876.     Berlin. 
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man  8i«b  eoi^hUig  va  SberlegeD  haben,  ob  man  in  eiDBin  gegebenen  Falle 
darch  mBchaDische  Befeitlgongsmitlel  virklicb  nfltct,  ebeie  wirkliob  iweek- 
mäsaig  sind;  nioht  immer  Bind  ai«  ea  da,  «o  sie  es  auF  den  ersten  An- 
blick  seh  ei  Pen. 

Soll   Refer.  die  Verindernng  der   Anaohannngen   über   die   Sebandlung    ■ 
mit  meohaniichan  Ziraog» mittein ,   die   aiob   in  Dentecblaod   TolUogen  bat, 
anaatDnenfaaaen,  so  möchte  er  aagsn: 

Frflber  galt  es  als  selbstTerstttndlioh  und  als  Regel,  dass  nnrnhiga, 
atSiende  o.  s.  w.  Kranke  dnroh  meobaniscbe  Zwangamittel  besobrlnkl  worden, 
Beitdem  hat  alob  innehiaend  eine  Tendena  eDtwickelt ,  die  necbaniscben 
Beacbr Anklingen  mtlgliohet  cd  TerriDgem,  so  dasa  es  jetat  —  in  geradem 
Oegeaeats  an  frflber  —  als  selbstTerständllofa  nnd  als  Regel  gilt,  dass  nn- 
robige,  atOrende  d.  b.  w.  Kranke  nicht  in  der  freien  Bewegung  ihrer  Qlieder 
darob  Zwangsmittel  gebindert  werden,  sondern  Letalere*  als  Aasnahme  la- 
gegeben  wird.  Gstheitt '  sind  die  Ansiahlen  noch  darüber,  oh  es  vortheil* 
baft  sei,  den  Zwang  ganc  abtoscbaffsn  oder  diesen  f&r  eine  Reibe  Ton 
Fttllen  (abgesehen  Ten  chirurgisohen)  bei  anbehalten.  Diejenigen  Collegen, 
welche  foctisch  den  Zwang  TOllstandig  abgeschafft  haben,  sind  der  An- 
sieht, dass  weder  Notbwendigkoit  noch  Vortbeil  die  tbeilweise  Baibebaltong 
des  Zwanges  rechtfertigen  und  dass  die  vollstliidige  Ahsobaffong  in  jeder 
Belieb ODg  voren sieben  sei. 

Eis  ist  nach  dem  Ref,  nnlUngbar,  das«  ConoUy  und  seine  Nachfolger  den 
aller  wesentlichsten  nnd  maassgebendslen  BinSass  saf  diese  Verlndemng  der 
AnachaaDogen  ansgeObt  haben;  das  sollte  allgemein  anerkannt  werden. 
Refsr.  iat  aberaengC,  dass,  nach  dar  ganaen  bisherigen  Enlwiekelnng  tu  nr- 
tbeilen,  die  Zukonft  dar  TollatBndigen  Ahsobaffnng  mechanisohar  Baschrlln- 
knngeniittel  bei  der  Behandlung  Qeisleskranher  gehCrt.  NatOrlich  mBssen 
die  daan  erforderlichen  Bedingungen  erfQllt  «ein,  au  denen  vor  Allein  ge- 
hört, dass  die  Anstalten  nicht  flherfllllt  sind  nnd  dass  stets  sine  geb&rige 
ftratliohs  Contiols  geflht  werden  kann. 

Z^thr  abernimmt  den  Vorsite. 

Na*ie  als  Correferent  bellndet  sieh  im  Wesentliohen  mit  Walphal  in 
UebereiDilimmang ,  —  doch  wideralrebt  ihm  die  Beseichnung  des  Non- 
restraint  all  beeoDderes  System.  —  Die  Milde  das  ConoJ'y'schen  Non-restraint 
war  doch  schon  vor  CoaoU}/  angestrebt  und  mfissten  wir  das  EigenthQmliche 
in  Conoilf»  Anflreten  darin  suchen,  dass  er  jaden  mechanischen  körperlichen 
Zwang  beseitigt  wissen  wollte,  —  nm  die  Aufhebung  altar  Beschrünbung 
in  der  Irrenbehaodlung  könne  es  aich  ja  doch  nicht  handeln.  —  Jeder  Irren- 
arat  mflsse  ja  gewisasrmaassan  Erzieher  sein  nnd  Che  der  Irrenarst  eine  Be- 
schränkung ja  tbatatcblicb  fortwfthrend  ans;  wir  verfolgten  das  Princip  dar 
Dntarordnung  unter  den  Willen  des  Arataa,  unter  die  Hausordnang  und 
bebe  man  sich,  nm  dieses  au  erreichen ,  stets  psychischer  nnd  physischer 
Uittel  bedient.  —    Frflber  babe   man  Toreugaweise  mecbaniaDhe  Mittel  a' 
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gewendet  und  luee  es  aich  niobl  IfiogneD,  daia  deren  Mieibraacb  ela« 
groaae  Höbe  erreicht  hatte,  wogegen  daan  oOtbireDdig  eine  Bsaotion  aaf> 
gelroten  sei,  welcher  wir  bekanntlich  tahlreicbe  und  grosse  Vortheile  in  dar 
Behandtang  der  Irren  in  vecdaDken  blllten. 

Die  unbedingte  Annabme  des  Non-reatraint  aehetne  aber  Qefabren  is 
Stab  an  enthalten  und  in  England,  wo  beaander*  aacb  durch  Eingreifen  det 
Laien  an  mancheii  Orten  die  firitliabo  Freiheit  in  der  Behandlang  der  Irrao 
beeintrSobtigt  worden,  bfitten  eiob  die  daraus  reanltirenden  nebelatlnde 
■chon  geieigt;  ea  sei  Mangel  an  Energie  in  der  Bebaodlang  an  befBrohtao, 
nnd  etelle  eich  daa  Non-reattaint  hftufig  als  ein  nur  aabeinbarea  beraaa.  — 
Zn  der  speciellea  Besprechung  der  AhachafFung  meohaniaeher  Zwaogsmitlel 
Öbergehend,  leitet  Ali  seine  Berechtigung  idt  Abgabe  eines  Votnuia  aunSohat 
aus  aeiaer  mehr  als  30JfthrigeQ  Anstaltspraiii  her,  deren  erste  Hilfta  noch 
in  die  BIBtbeceit  dos  Restraint  gefallen,  führt  aus,  wie  er  seit  der  2.  Bilfi» 
seiner  TbHtigkcit,  tuerst  in  Siagburg  und  in  den  Utaten  Jahren  in  Ander- 
nach, die  möglicbBte  Beseitignog  allar  meobanisoben  Zwangsmittel  eilHgat 
angestrebt  nnd  durchgeCÜbTt  habe,  beteichnet  die  Beaullate,  wenn  anoh  at*- 
tiatiscb  und  finaociell  nicht  gerade  evident  nachweisbar,  ala  dorobkua  gQn- 
Btige  nnd  berriedigende  fdr  Kranke  wie  Aerite,  und  bekennt  sich  als  einen 
entschiedenen  AnhKnger  der  Befeitignng  meehaniacher  Zwangamlttal.  J»* 
doch  gtanbt  er,  eine  Beihe  von  Auaoabinefällen,  in  denen  die  Bescbrinkong 
fit  angezeigt  halte ,  anfetellen  an  mössen ,  und  awar  unter  aleler  Beang- 
nabme  auf  seine  Erfahrangeo  der  tetateo  Jahre  in  Andemaoh ;  bei  obirnr- 
gischen  FSlIen  und  Augenkrankheiten,  bei  Selbstverslfimmlera  hartniakigar 
Art,  bei  exoeesiver  Masturbation,  beeoudera  hei  Frauen,  ferner  bei  jenen 
Ffillen,  in  welchen  die  Kranken  hartotckig  bis  iDm  Oedem  der  FBue 
ansserhalh  des  Beltes  stehen  bleiben,  bei  hochgradig  Anlrniacfaea,  die  der 
Belllage  bedOrflen,  bei  Kranken,  welche  in  einem  fort  knien  nnd  diea  hU 
mm  Brandigwerdeo  der  Hantstellen  forlaetaen ;  ferner  hei  exoeasim  not»- 
riscber  Unrnbe  Beberbaft  erkrankter  Irren ,  •.  B,  bei  Melancbolia  igitala 
und  bei  dem  acuten  Delirium  der  paralytischen  Mlnaw  (Befestigans  im 
Bett  —  Einwiokelung).  —  Ferner  in  jenen  seltenen  Fallen,  in  welcben 
der  Kranke  eelbat  nach  BesohrKnknng  ihrer  freien  Bewegnng  au  Furcht 
Tor  SelbstTerlelaung  dringend  verlangen.  Die  Sondenfülterung  reofanni 
Natie  ebenfalla  zur  BesobrRnkung  und  bedient  sich  derselben  bei  fortga- 
setEter  Nah rnngSTer Weigerung.  —  Auch  bei  faartniekiger  Kopropbagie  aieht 
ZAuie  eine  Indication  aum  Zwang;  tweifelbafl  ist  daaaen  Anwendung  bei 
eioesiiven  Schmierern.  —  Endlich  kann  er  sich  nicht  verhehlen,  daaa  a« 
FSIIe  gibt,  durch  welohe  ancb  die  Insserste  mensohliche  Oedald  dea  Wkrt- 
personaloa  eracböpft,  durch  welche  dae  Wartpersonal  persönlich  so  gefllhrdet 
wird,  dasB  man  genHthlgt  ist,  ans  RBcksicht  für  daseelbe  lum  Zwange  au 
greifen.  In  aolcben  Ansnahmenilen  hält  er  die  v&Mige  Aniechlieesung  me- 
chanitoher  Bescbrfinknngsmittel  fOr  eine  Verlelsnng  der  Hnmanitllt,  die  toi» 
siobüge  Anwendung  derselben  dagegen  fllr  elnn  Pflicht  des  Antea  nnd  alae 
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Wobllhat  fOT  den  Kriukm.  Er  gibt  dvin  eioe  knree  Debtniobt  Aber  den 
Stand  det  Non  Teftraint  in  der  Khainproviiii  and  hebt  beivor,  dau  andi  in 
den  dorligen  noch  ■iblrsichBa  Anatalteu,  welche  nicht  unter  iriClicher  Lei- 
tOBg  eliodeD,  darah  das  Eingreifen  der  ataatllohen  AuftiahtabahllrdaD  ein 
betrieb lliohor  Umiobirung  aum  Se«4arn  in  der  Reitraint- Frage  an  Most«- 
tir«i  sei.  Er  lahlieatl  mit  dem  An«»praehe  dae  eagliechea  Aratea  Yeüote- 
Ita:  -Non-reitraint  —  so  weit  und  lo  lADge,  als  er  daa  Beate  fQr  die 
Kranken  id. 

Nach  einer  karaen  Panae,  während  welcher  Qebeimralh  Naut  fflr  Gs- 
heimralk  Zinn  die  ReobnnngaabUge  «telli,  welab«  anf  Vonchlag  dastelban 
T<ro  awei  Uitgliedem  der  Veraammla&g  {Bnamt  und  Jahn)  revidiit  worde, 
beginnt  die  Uiaouaaion  Ober  die  Non^Keatrainl-Frage  unter  Natte'a  Voraita, 

Sndl  Iragt  an,  wie  es  aiob  mit  den  Isolirnngen  der  Kranken  Terballe, 
—  es  sei  dies  ein  Pnnkt,  welcher  ihn  von  groMer  Wiahtigkeit  aobeine.  — 
ConoU)  habe  gerade  die  Niebt-laolimng  betont  oder  böcbstena  eine  laolining 
von  I  — !'/>  Stooden  in  Politersellen  geitaltet,  dagegen  rorgesohlagen, 
man  loile  die  Kranken  halten  lasien,'  ihnen  gut  su  essen  geben  d.  e.  w.  — 
Die  Isolirnng  an  rermeiden,  das  scheine  ibn  der  aobwierigsle  Punkt  lu  sein, 
denn  waa  wolle  man  ■.  fi.  mit'  aggresaiven  Kranken  maohen?  Uie  Anhlnger 
dea  Nan-reetrainl  in  England  behaupten,  nnr  Naobla  und  dann  sehr  «nsi 
giahlg  SD  isoliren,  —  er  glaube  dies  nicht,  daa  seien  theoietiscba  Anf- 
•telluogen,  die  noch  Niemand  dnrchgeffibrt;  aacb  in  Englsod  Terfabre  mau 
nicht  10,  wiewohl  es  bebnnptel  werde;  Sn4U  bittet  um  die  Antioht  der 
Collagen  Qber  diesen  Punkt. 

f%ktr  berichtet,  seine  Lehrer  seien  Anhänger  dea  Beetrnint  geweseii 
Dod  in  der  kleinen  Anatalt,  in  welcher  er  Bufgewaobaen ,  habe  er  steta 
Zwangsmittel  anwenden  seben.  Erat  durch  Grietingtr  angeregt,  habe  auch 
er  das  Non-realraint  Terauchl  nnd  nach  Sjfthriger  BeaBhuDg  »ei  e«  ihm  ge- 
loogen,  die  Zwangaapparate  abtaMhaffeD;  —  wiewohl  jetst  seine  Anstalt 
Tiel  mehr  Kranke  aShIe  als  frBber,  habe  er  seit  1870  keine  Jacke  mehr 
angelegt,  Gegen  Naise  sieb  wendend  meint  er,  waa  die  Unterordnung 
unter  die  Diiciplin  der  Anstalt  betreffe,  so  sei  es  nioht  nothwendig,  sich 
in  die  Lanneo  der  Kranken  an  (flgeo,  —  der  Kranke  kOnne  wobl  disoipUnirt, 
dürfe  aber  nicht  gedrillt  werden,  —  man  mDeae  individaalieiren. 

Auch  chirnrgische  Kranke  und  die  meisten  der  Ton  Ntuie  angefOhrten 
Fllle  kSnaten  durah  fortwBbietide  Deberwacbnng  ohne  Jacke  gehalten 
werden,  —  kBnetlicbe  Fatterang  sei  kein  Bestraint.  Hit  Recht  wendete 
eich  Con«lfy  gegen  die  Jsoltrnng  —  msn  könne  sie  auch  Termeiden ,  logar 
bei  UordeBcbtigen,  wenn  man  sie  erst  an  Gesunden  nnd  denn  en(  spitsr 
BQ  Kranken  lege. 

Brotiui  äniseri,  wir  bitten  hie  jetst  nur  tbeile  eine  Oeachichte,  tbeils 
eine  Verlbeidignng,  theils  Angriffe  auf  das  Non-restraint  gehCrt,  er 
Jedeob  an  wissen,    wie  es  eigentlich  in  Deutechland  mit  dem  Sf 
stehe,  welche  Snbetitntion  für  die  Zwangsjacke,  was  sobon  SmU  . 

.jogic 
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gefunden,  wie  es  mit  den  Arioeiinitteln,  mit  BKdern,  Nah  mn gern itteln  n.  i.  w. 
stehe;  darflber  Beien  vir  ja  Alle  «iiiig,  daie  NoD-reatraint  mSglt^at  anan- 
streben  sei. 

Bei  ihm  aei  die  Jacke  verbannt,  aber  dafflr  sei  eine  grSasere  g«ttet«B, 
die  taolirtelle  und  die  Analatt  mit  nrnmaDerten  HOfen.  Dorch  BUer  «ei 
bisher  noch  wenig  geteiatet  worden,  sa  aei  noch  nicht  naobgewieaeo,  daa* 
dieselben  snr  Berabignng  der  Kranken  heigetragen  hHtten.  Naob  aeinen 
Erfabrangen  aei  daa  beste  Sabalitut  rflr  die  Jacke  gatea,  reichli^es  iBaaB; 
flbrigena  sei  es  ihm  nnbegreinicb,  wie  es  Fibtr  mache,  nm  aaitakomiDen 
in  den  Fällen  ,  wie  sie  Nruse  nngenihrt,  —  durch  Wirter  kBnne  man  wai- 
getegte  Kranke  nicbt  Tag  and  Nacht  danernd  halten  laaaen ,  flberhaDp« 
gebe  es  ro  aiisgciei ebnete  Wtrter  gar  nicht  nnd  Eindnaeln  duroh  Morphin 
aei  noch  sohlimmer. 

Weilphal  entgegnet,  daaa  nach  der  Ansioht  dee  Voratandea  es  aicb  bei 
gegenwärtiger  Beeprechung  wobi  nnr  darum  handle,  lU  ermitteln,  wer  Ton 
den  deutschen  Collegen  das  NoD-Testraint  durebgefAhrt  und  welche  Reinlt«te 
sie  zu  berichten  hätten,  —  eine  Beantwortung  der  Frage  in  der  tob  Branu 
angeregten  Weise  wBrde  au  weit  fflbren. 

Gegen  Naste  bemerkt  er,  er  kSnne  nicbl  anerkennen,  dMS  deraelb« 
wirklich  Non-reettaint  durobgefQbrl  habe,  er  flnde  die  aurgeführten  Indioa- 
tionen  nicbl  ausreichend  sur  Beibehaltung  Ton  Zwangamaaaaregeln ;  dur«h 
solche  Termittelnde  Anacbannngen  komme  man  nicht  anni  Resaltate  eiuM 
wirklichen  Non-resiraint,  ta  deiseo  voller  DurcbfOhmng  fibrigena  auch  «ine 
gewisse  Dosis  von  EnthuBiBsmui  fOr  die  Sache  gehBre. 

Watphal  richtet  dann  die  Frage  an  die  Collegen,  wer  daa  Nan>re«tr*int 
Torauobt  und  welche  Resnltale  sieb  heranageatelll.  Die  Isolirangen  be- 
treffend, au  kKmen  sie  bei  Tage  nnr  aoanabmsweise  nnd  Torflberg«bend  in 
der  Cbaritd  vor;  —  Iselirungen  des  Naobta  veratOnden  sich  Ton  aelhst, 
aber  ans  anderen  QrSnden.  Koprophagen ,  die  Bbrigena  kaum  mehr  Tor- 
kAmen,  pflegten  die  AnbSnger  des  Non-retlraint  mit  Cljaman  an  beh»nddn. 
Sclilieaslich  betont  Wetiphal  nocbmala,  dass  die  gegenwfirtige  DiaonaaioB 
siob  um  die  wirkliche  DurchrObrung  des  SyatamM  bandeln  u5ebte,  oiohl 
um  tbeoretisobe  Erörterungen. 

Bergt  giebt  seine  Deberein Stimmung  mit  den  ADafahrongen  Na*»f* 
kund  und  bekennt  sich  als  Anhiager  der  mildesten  Form  des  Bestrainta. 

Rinicker  erkllrt,  das  im  Wfinbnrger  Julinsspital  mit  etwa  300  Auf- 
nahmen jlhrlioh  auf  der  Irrenstation  seit  1869  das  Non-rsstrainl  eingetBbrt 
worden,  —  jetit  aeien  Jacke  und  Isolirungen  sehr  selten  geworden  und 
werde,  damit  der  beireffende  Arat  siob  bewnsst  sei ,  daaa  er  mit  der  Jacke 
_  etwas  Besonderes  thue,  Ober  Jede  Anwendung  derselben  «in  Protokoll  so- 
gelegt. 

Dr.  Laehr  erklKrl ,  er  habe  eioh  mit  der  Aufstellung  des  vorliegeoden 
Thema*  fSr  die  gegenwlrlige  Sitaung  nicht  befi-enodeti  kOnnen,  weil  er 
erheblichen  Natseu  Ton  einer  Disonssicn  nicbl  erwart«  —  TielMohl  belehr« 
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m  dar  Erfolg  eisea  BaBMr«D  — ,  «i  b*bc  «lab  wiederholt  TeranlauDog  ga- 
*bt,  sich  SffeDtliah  darOber  ta  SuBaero ;  aber  d«  ddh  eiDmal  du  Tbema  gsttellt 
91,  da  es  ntoht  blot  in  den  TeraohiedeDen  Vereinee  DenUcblanda,  »oodera 
aoh  des  Analandes  sar  Bespreobung  komtr^,  and  da  der  Herr  Befareat  iho 
esondera  geDmnnt  babc,  so  TOhle  er  eicb  veranlasst,  bienn  einige  Worts 
a  lagen.  Kr  kfinne  dabei  niobt  Dnlerlassen,  hiniuaufUgsn,  dass  gerade  eine 
'ri*atanetaU  fflr  Lösnog  «olcb er  Fragen  insofern  begünstigt  sei,  als  sie  fOr 
en  leitenden  Artt  darobsicbtiger  ist,  als  (ftr  den  Bemf  nicbt  geeignete  Or- 
■ne  dort  leichter  amOTirbar  sind,  finanaielle  Uiltel  ibr  leichter  sa  Gebote 
leben  and  eice  Ueberfflllnng  auf  die  sicherste  Weise  sich  abwehren  llasl. 
^r  mflaee  dem  Herrn  ReTerenleü  tDstimmen,  dass  die  gestellte  Aufgabe  eine 
iminant  praktisobe  sei,  und  es  mflssteu  deshalb  die  Worte  derer  besonders 
DB  Qewicbt  fallen ,  welche  IBngere  Zeit  an  grS«seren  Anstalten  and  toi 
^Uem  als   verantwortliche  Leiter  ihrer  Kranken  gewirkt  bitten. 

Er  stimma  den  beiden  Herren  Referenten  bei,  daas  es  Fälle  gebe,  in 
«liehen  ein  mecbaoiscber  Zwang  notbwendig  sei,  obgleich  der  erste  sie 
Der  aaf  obinirgiscbe  FBlIe  bescbiankl.  Qegen  den  ersteren,  der  sie  nicht 
all  Heilmiltel  gelten  lassen  will,  könne  er  nur  dem  aweiten  austimraen,  der 
sine  Reibe  von  Fällen  miltheilt,  in  denen  die  meohaniscbe  BeschrSnkang 
das  Leben  ca  retten  vermOge,  ja  er  selbst  habe  auch  Kranke  behandelt,  in 
denea  eine  meobaniscbe  BeschrKnknng  als  pijchisches  Heilmittel  sur  Geltung 
kam.  Et  glbe  Fllla,  in  denen  man  den  Kranken  iwingen  müsste,  das 
oder  jenes  en  thun  oder  in  lassen.  Wenn  nun  aber  Jemand  geawnDgen 
werden  müsse  und  sich  durch  moraliscben  Zwang  nicht  «wiegen  laase,  so 
kSnne  im  daau  geeigneten  Falle  dies  nur  durch  organische  oder  meobaniscbe 
Krkfta  geichehen.  Welche  Ton  diesen  hierbei  ananwenden  sind,  mnss  der 
Arit  srmessen.  Er  musa  die  wählen,  welche  in  der  scbonendsien  und 
■iehersten  Weise  tum  Ziele  fOhren.  Man  mSge  es  wie  die  OperalBore 
machen,  welche  dem  sn  Operirsnden  daa  QUad  festhalten  lassen  oder  es 
einsehnBren.  Man  lege  lu  viel  Gewicht  auf  die  Jacke.  Er  habe  eeil  einer 
Beibe  von  Jahren  davon  Oebraaeb  sn  machen  keinen.  Anlass  gehabt,  es 
gebe  eben  noch  andere  Uiltal  mechanischer  Besobrlnkung:  Handschnhe, 
Basse  Ein  Wickelungen  n.  s.  w. 

Uan  habe  wiederholt  anfgefordert,  Krankheitsoategorien  oder  Krankheits- 
nile  snfiuetsllen,  in  denen  die  mechanisohec  BescbrBnkungsn  gerechtfertigt 
■ei  und  Anderen  tum  Vorbilde  dienlen.  Vortragender  hfilt  dies  fSr  unmöglich, 
denn  dadurch,  dsss  Jemand  mit  Kotb  schmiere,  serreiBse,  verletit  sei  elo., 
H>  es  noch  nicbt  gereobifsrligt,  den  Kranken  mechanisch  au  beschrttcken. 
Wit  in  dam  einen  dieser  Fllle  beilaam  sei,  sei  in  dem  anderen  nQttlos 
oder  Dschiheilig.  Je  erfahrener  der  Irrenarst,  ja  geistig  gewandter,  je  m- 
i)iger  nnd  amsichliger,  knrt,  Je  mebr  er  die  Herrschaft  der  psychischen  Heil- 
msthode  «ich  angeeignet  hat  nnd  je  bessere  HBIfsmiltel  ihm  au  Gebote 
stehen,  desto  eicfaerer  wBrde  er  den  richtigen  Weg  finden,  der  ihn  mm 
2i*U  fuhrt.   Eine  Bestitigaug  finde  er  in  den  biiberigen  Diecussionen,  denen 
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•T  baiwohata.  So  oft  Jamkod  eia  Beispial  aoNIhrte ,  «b«nsa  oft  bemarkta 
sin  And«rer,  ea  hätie  diai  oder  jbdm  noch  rorher  vanuofat  werden  kttnnea 
ond  ■ollen.  Die  dkbei  tn  baiohtaDdBn  Umatlade  ■aien  eben  nuendlieli 
mtnnigfiiUig  und  Heasen  »iah  in  ihrer  TotalitHt  achwer  oder  nur  »ehr  weit- 
linfig  wiedergeben. 

Wie  mit  anderen  Heilmitteln  wird  der  Ant  in  ■weifelhaften  Fällen  b«- 
■onnen  TBriucbeii,  wm  die  mechanlioha  Beuthrftnknng  oder  deren  Nioht- 
anwendoDg  für  Erfolg  h«be.  In  die»er  vortiahtigen  Weiae  habe  Vortragender 
niemals  einen  Nachtheil  conilatiren  kSnnen.  Er  kOnna  daher  nnr  den  jfln- 
geren  Collegeu  empfehlen  ,  aioh  in  der  Anwendung  der  ihnen  an  Gebote 
BtebeDdan  Mittel  nioht  beachrNnken  an  laaien  nnd  mit  der  machaniicheo 
BeaohrKnkuQg.  wie  mit  anderen  differenlen  Mitteln  la  verfahren.  Er  telbst 
wflniabe  weder  den  Anhängern  dea  Reatraint  noeh  des  Non-reatraint  inge- 
rechnet  in  werden,  so  wenig  wie  er  aa  in  ADgamaloan  billigen  kOona,  die 
Aerite  nach  den  apeeiallen  Hfllfe-  nnd  Heilmittela  in  grnppiren. 

Wenn  Tom  Herrn  Seferenten  geaigt  worden  iat,  daai  man  aiob  jetnt  !■ 
jedem  einr.elncn  Palle  doch  l^age,  wai  man  dnrch  Anweodnng  einer  Jacke 
erreiche  und  daia  man  daia  nur  daroh  dao  Vorgang  Coitoitj/'e  gekommen 
Bei,  ao  mflaie  er,  in  deaaen  beginnender  payehiitri scher  Lanfbabn  Ctmo^t 
Wirken  in  Dealachland  bekannt  geworden  aei  ,  doch  Teraiohem,  daaa  die 
heaeeren  dentacben  IrrenHrite  aicb  aohon  rar  Conoüy  diese  Fraga  Jedesmal 
vorgelegt  haben  nnd  daas,  wenn  auch  ConoUjf  nicht  eziatirt  hStte,  mit  der 
Entwicheinng  der  irranlritlioben  Behandtnng  nnd  mit  der  Verbessamng  de« 
Irrenweaens  in  DautscblaDd  die  Verminderong  der  meobaniscbeo  Beaobräii- 
knng  Hand  in  Hand  gegangen  aein  wflrde.  Ale  anob  Conoj^'a  Bchrift 
erschienen  war  und  er  angab,  was  die  mecbaniache  Beaohrllnkang  ersetfes 
sollte,  fand  eich  nichts,  waa  nicht  in  Dentachland  schon  atngefflbrt  war  und 
im  Lanre  der  nilohatan  Decanoian  weiter  entwiokalt  wnrde.  Das  konnte  nar 
langsam  gehen,  denn  fSr  diese  Frage  mnasten  erst  die  Hfllfsmitlel  mflbsam 
erworben  and  ansgabildet  werden  Die  Bageialernng,  mit  der  man  «eine  Tor- 
achlage in  England  ■nfnahm,  »eigt  mehr,  wie  das  Irrenweaan  in  England  ge- 
weaen  sein  rnnss,  aber  nicht  wie  in  Deutschland,  and  aetne  Wirksamkeit  fBr 
die  Ahachaffong  der  mechanlachen  BesohrJtnkung  war  ebenao  ein  AaaBnM  dar 
reform  alorisohen,  aua  dem  Portaabrilte  der  Hailkaode  herT  ergehen  den  Bestre- 
bungen, wie'ar  In  ähnlicher  Weite  in  Oeatsobland  achoo  vor  ßmaUjr  begonnen 
hatte.  In  wieweit  seine  Ideen  nnd  aein  praktieohea  Wirken  dennoch  in  «ndenn 
Lkndem  Einflnaa  gehabt,  lEsat  sich  mit  Bioberhsit  gar  nicht  ermitteln.  In 
achleohteren  Anatillen  wird  er  grOsaer  gewesen  sein  ale  in  den  bemersn,  nnd 
auch  in  diesen  regle  er  an,  dar&ber  an  disoatiren.  Wie  so  oft  wnrde  ein  von 
Begeiaterung  getragener  Oedanke  —  cor  naturwissenaebiftlichen  Dorcbarbei' 
lang  desselben  ist  ConoUg  salbat  nicht  gekommen ,  da  sr  nach  den  eraten 
3  Monaten  vom^Beginne  aeiner  psjcbtitriachen  Lauf  hahn  an  in  einer  groaaen, 
schwer  absrsiohttichen  Anstalt  von  mehr  ala  lODO  Kranken  Ihn  ana- 
spracb  —  aas  sehr  vertchiedensn  QrSndan  en  einem  Umfange  anfgebana^t, 
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wia  er  QTiprflnglioh  Dieht  duin  lag,  woaigatans  fQi'  DaDltohlaDd  Dicht  duin 
liegwi  koDDte. 

Wenn  gaaagt  wordan  »I,  daai  daa  PfiagepenoDal  eio  BeaaaTu  wardeo 
QiDHte,  ebe  man  Hon-Matraint  darchrahreo  konnta,  ao  iai  diea  genUa  richtig 
t&i  AnatalUo,  in  deoeo  der  meobaDJaehe  Zwang  im  Bcblaadriaii  antgrflbt 
wurde,  in  denen  dann  natOrliob  aagb  in  allen  utderen  Dingen  Boblendrian 
herraohte,  aber  ea  treffa  diaa  nicht  la  in  Auttalten,  wo  nar  ein  voraltn- 
diger  Qebranoh  davon  genuiehl  wurde,  ja  er  halte  dafür,  daas  hier  ein  noch 
beaaerea  Fertonal  Torhanden  lein  masa,  als  wo  daa  Non-reatrainL  im  TolltD 
Sinne  anageübt  wird. 

Vartr.  wolle  noch  die  Vorglngai  der  jataigea  irren 3 ralli eben  Generation 
gegen  den  Anaapruob  in  Söhnt*  nehmei),  iIh  ob  eis  eiab  gteiohwun  ana 
Bigenainn  oder  aue  anderen  Ihnlioben  Hotiven  gegen  die  Annahme  daa 
Non-Teatraint  aprOde  geaeigt  bitten.  Disa  aei  keineBwega  ein  Hotiv  fOr  sie 
gewesen,  aondarn  auch  aie  bktten  altea  daa.  was  ein  wirkliobar  Fortaohritt 
war,  mit  hohem  Interesse  und  bereitwillig  aDgenommen,  mSge  das  Gate  her- 
gokommeo  sein,  wober  et  wolle.  Man  habe  aber  damals  dem  Non-reslt«int 
die  Bedentung  nicht  beilegen  kfinnen,  all  Jetat,  wo  man  die  Beform  des 
dentaohan  Iminwssens  auf  eine  spStare  Zeit  terlegen  an  mflaaen  meine. 
Die  damaligen  4*'*'^  bitten  aneh  ohne  Qafafar  einer  falschen  Beartheilang 
sieh  eine  nene  Bache  aneignen  kOnnen,  wenn  sie  sie  fBr  gat  hieliea.  Der 
hnmanitfire  SUuidpnnkt  sei  ea  nicht  allein  gewesen,  der  sie  Teranlasat  habe, 
aar  Jacke  an  greifen,  sondern  angleicb  der  iratlicbe,  k5nnte  es  auch  b« 
Aeraten  nicht  anders  sein ;  dar  bamanitire  falle  flberdies  mit  dem  irttliohen 
snmal  bei  dem  hoben  Wertbe  der  psjcbiacbeD  Behandlang  stets  ■Daammeo. 

Dem  Vortragenden  komme  ee  ror,  als  ob  nur  eine  grosse  Unklarheit 
in  dem,  was  nuter  meebanisober  BeachriinkuDg  in  verateben  sei,  eine  Var* 
stlodiguDg  Terbindere.  Schile  man  den  Kern  berana ,  so  aei  man  darBber 
einig,  dasa  unter  Umitinden  eine  machaniwho  Bescbrinknng  sieb  reobt- 
fertige,  auch  darüber,  das*  dieselbe  auf  daa  geringste  Haaas  ei ninsob ranken 
■ai,  —  wie  in  dar  Chirurgie,  daaa  man  bei  Operationen  möglicbat  wenig 
Blnt  vergieaien  dürfe,  —  und  man  sei  nur  aneinig  Aber  den  Umfang  dieaea 
Maasses,  gaot  wie  Mhai  und  ihnlicb  wie  bei  den  Chirurgen  noth  in  vielen 
Pillen  e«  ala  dlapatabel  gelte,  ob  eine  Operation  and  welche  auasuffibren 
aei  oder  nicht  (Tgl.  Diek,  Allg.  Ztaob.  f.  Psych.  Bd.  13.  8.  353). 

FBrsMsr  reobnat  an  den  , Zwangsmitteln"  nicht:  die  laolirnng,  die 
kflnstli^e  FOtterung,  die  Anwendung  TOn  Bandschahao  ohne  Pinger,  Ab< 
■Oge  aus  featem  Stoff.  Er  hing«  mit  rollsr  nsberEeugang  dem  Non-reatraint- 
STstsm  an;  wenn  betont  worden  sei,  daaa  in  einaelnen  obiturgiaoheo  Pillen 
Beitraint  dorohaus  angewendet  werden  mnaata,  so  m&chte  er  andererseila 
darauf  hinweisen,  daaa  man  in  derartigen  Pillen  auob  mit  dam  Restraiot 
nicht  daa  Erwdniohte  erreicht,  vielmehr  erat  recht  die  Kranken  aum  Uat- 
tiaitiren  ihrer  ehirurgisohen  Sahädso,  Phlegmonen  elo.  anr»ict.  Er  habe 
wiederholt  derariigs    cbirurgiache  Pille   mit   gutem  Erfolge   ohne    Beitraint 
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bahand«ll.  ^ehmierar  nnd  Kotfae»e«r  kirnen  in  Aoitaltan,  to  deaen  itrieler 
Non-rcalTsint  herrsche,  weiUOH  seltaner  vor,  aU  diei  lom  Tbeil  ang«- 
nommen  warda,  flbrigeni  aai  aoob  der  Raitraiot  k«in  gioherea  AbhflKmitlcl 
gegen  die  Vorhommnitie,  fflr  die  er  gewOhDlieh  empfohlep  wird. 

WeytrI  hat  aeit  i867  in  aeiaer  Anstalt,  in  welcher  3  Tersebiedffie  Na- 
tionalitlten  ond  3  Teraehiedepa  Religionaliekenntniaae  ofl  aofeiiiauder  plata«B, 
keinen  Zwang  angeweadet,  anoh  nia  mit  der  Sonde  geffillert;  er  glanb«, 
et  aei  auch  anter  den  aohwUrigalen  VerbBltniaaen  die  DarchfObning  dea 
Non-restraint  möglich. 

NlUtl  hat  seit  ErSfiaung  der  Anstalt  Heraig  bia  beste  keine  Jaoke  an- 
wendet; dahin  aber  eich  anssprechen  an  wollen,  daas  er  ea  nie  thnn  werd«, 
wage  er  nicht,  da  es  unter  anaaerordenllichen  Verhaltniaaen  doob  einmal 
nUthig  werden  könne 

Siement  berichtet,  dase  in  UaHiarg  aeit  1876  noch  ksine  Jacke  ange- 
wendet worden,  —  ex  aei  nur  dort  gewickelt  worden,  was  er  Sbrigena  ancb 
nnter  Reatraint  rechne.  —  Das  Fehlen  der  Oitler  in  der  Uarburger  Anat«lt 
habe  man  Sbrigena,  achon  wegen  der  Netb wendigkeil,  die  Feneter  in  Cffnen, 
sehr  vermieat.    —  Isolirangeit  kirnen  mSgliehsl  wenige  vor. 

Stark  ist  frSber  durch  UeberfOllong  von  Stefansfeld  ann  Reatraint 
gedrängt  worden,  kommt  Jelit  aber  bia  aaf  eintclne  wmigq  FlUe  ancb  ohne 
Bestraint  aua. 

WStU  berichtet  ana  Heppenheim,  das«  dort  das  Non-reatroint  *oo  Tor- 
weg darchgerohtt  aei,  es  gehe  eben  auf  alle  beide  Arten.  —  Nnr  in  aineoi 
Falle,  einer  doppelseitig  eomplioirten  Fraolar  der  unteren  BitremiUten,  b*b« 
mui  inr  Jacke  gegriffen. 

Ripping  proteaiirt  dagegen,  diaa  man  nnter  dem  Begriffe  ron  Non- 
restraint  nur  die  Niehtaawendnng  der  Jaoks  rerstabe,  —  Bandacbnbe  oaiea 
auoh  Jacke  und  «er  diese  benStie,  könne  nicht  sagen,  daM  er -ein  An- 
bKoger  des  Non-restraint  wäre.  —  Anoh  er  beschrankt  die  Jacke  anf  cbi> 
mrgiache  FlUe, 

FUchff  heriahtet,  data  in  Pfonhoim  stif  der  Hlnneraeite  aeit  3  Jahr«a 
keine  Jaeke  mehr  inr  Anwendung  gekommen,  anf  der  Praneaaeite  befSnden 
■ich  aber  3  Kranke  beiiandig  in  der  Jacke  ans  Mangel  an  laolirrinnan. 

J*kn  bekundet,  daas  «noh  in  Qrafenborg  daa  Non-reatraint-Sjatem  mSg- 
liehst  dnrchgefBhrt  wird  und  machte  mit  Betugnahme  anf  die  rielfaeb 
mangelbaft«  Beschaffenheit,  aamal  dar  Abtheilungea  fQr  Unrahige,  daraaf 
anfmerkaam,  wie  anganOgende  Constrnotion  die  Dnrohfflhmng  eines  im 
Prinoip  richtig  erkannten  Syatemi  erachwere.  Ea  aei  dort  vorgekomneu, 
daa*  man  beaondera  galHbrliche  Kranke,  nnter  Anderen  einen  wegen  Baab> 
mordes  In  Uoteranchnng  hefindliaben  Menschen,  mit  Reatraint  bebandela 
mnaate,  da  die  Seheiben  ana  den  Verblendungen  der  IliOreii  ohne  ZubGlfn- 
nahne  von  Inatrumenten  gelöat  wnrden  und  ea  gelang  den  Kranken ,  die 
gante  ThSr  eininrennen  etc.  Ferner  aohllgt  er  (or,  die  Frage  naoh  den 
dnmfa  Non-raatraint  eneichteu  Erfolgen    In  einer  apateren  Sitanng  des  Ver- 
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aini  iD  ernSDani,  dk  riellaiaht  Hsnobei,  der  die«  Syilem  noch  Djcbt  durch- 
getShtt  habe,  sich  Qsch  der  durch  die  SitiDug  gegebeosD  ADrEgnng  Tsran- 
iBSBt  flthlen  werde,  ohne  Zwapgamitlel  aQSEDkommen. 

Löchner  beriolitet,  daat  Dict  dal  NoD-Restroint  DiDgeführt;  seit  1867 
sei  keioe  Jacke  mehr  banfitat  Hordeo ,  —  sie  hältea  nur  Haodschube, 
Sohnbe  nod  (ette  Kleider,  wae  gsoilge;  nur  einmal  sei  bei  eioem  cbirnrgi- 
BChea  Fall  durch  EiDgarten  eine  Äasaaboie  gomicht  worden. 

SütawangeT  tbailt  mit,  daas  in  der  Schweif  keine  Anstalt  mehr  exietire, 
welche  Zwaogamitte)  baaitae  und  meint,  daM  die  Frage  nicht  eher  cur  Ruhe 
käme,  ala  bii  wir  deo  letsteD  2w«Dg«etabl  «eraoblagen  und  dia  letat« 
Zwangsjacke  •eracbnitten. 

Färtiiur  coDBtatirt,  daas  in  einer  grossen  Reihe  Anstallen,  deren  Ver- 
treter anf  der  Veriammlnng  zagegen  und  sich  für  die  Durcbfilhrbarkeit  des 
Noo-restraint  anageeprochan  hätten ,  das  System  anch  mit  Erfolg  geQht 
werde.  Was  die  Handschaha  aDbatreffe,  die  von  einer  Seite  ala  zum  Be- 
■traint  gehörig  bezeichnet  worden  eeien,  so  wende  er  dieaelben  an,  nm  daa 
Zarreieaen,  das  Zerkrataen  dea  Geeichte  bei  einielnen  Kranken  au  verhin- 
dern; er  mQsee  aber  geetehen,  daas  et  anah  durch  Application  von  Hand- 
achaben  nicht  imiuer  die  genrüuechten  Erfolge  eraielc  habe.  Seiner  Ansicht 
nach  seien  Qbrigena  Handschuhe  nicht  als  , Zwangmittel*  zu  betrachten. 

Bargt  erklljt  nochmals  und  im  Aufrage  der  Collegen  seiner  Anstatt 
llleDaa,  daea  aie  bestrebt  seien,  möglichst  alle  Zwangamitlal  abinschaffen, 
■bar  In  Ausnahmefällen  sie  anwenden. 

Nachdem  aus  der  Mitte  dei  Veraammlnng  der  Antrag  auf  Schlnss  der 
Debatte  angenommen  worden  war,  resamirt  Ncute  folgendermaassen  fiher  die 
hcntige  Frage:  er  möchte  conatatiren,  daia  eich  Über  Restraint  und  Non* 
reatTKint  eine  verschiedene  Auffasinng  kundgegeben  habe,  (aat  Jeder  ver- 
stehe darunter  etwaa  Anderee  und  Alle  halten  sich  dcob  fQr  Non-reslraint 
etkiftrt,  nur  Wttiphai  jcfaeine  ihm  darin  abauweioben,  dass  er  unter  keinen 
Umstttnden  irgend  einen  meohMiiacben  Zwang  anlaeaen  wolle. 

Watp/ial:  wenn  die  Herren,  die  eich  fllr  Auenabman  erklRrten,  chirur- 
gieohe  Pftlle  meinten,  dann  .handelten  aie  anch  gana  im  Binne  Conoitj/'»,  und 
gttben  eben  Conollg  Keobt.  Er  aelbst  prSciaire  das  Resultat  aeiner  Erfahrung 
noch  einmal  dahin,  diSB  er  seit  Einfflhrang  dea  Non-reslraint  in  seiner 
Klinik  noch  keinen  Fall  kennen  gelernt,  in  welchen  die  Anwendung  der 
Jacke  unabivsislioh  nfithig  geweten  wSre,  oder  in  welchem  er  aiob  bei  reif- 
licher Uebeilegnng  von  der  Anwendung  derselben  einen  wirklieben  Nutzen 
naoh  irgend  einer  Biahtung  hin  hülte  versprechen  können. 

Hierpait  schloss  die  erste  Sitaung;  es  fand  hierauf  im  Qrand  HAIel  ein 
gemeinsames  Souper  mit  darauf  folgender  Eskneipe  statt  nnd  hat  der  Abend 
in  aeinem  geaelligen  und  materiellen  Theile  gewiss  bsi  jedem  Theilnehmer 
die  angenehmste  Erinnerung  hinterlaaaen. 

Am  17.  Septeother  Mcrgeoa  9  Uhr  fand  eine  Besiebtlgnng  der  nener 
Heidelberger  Irren'Klinik  unter  Frafeaaor  Fürttner'i  Leitung  a 
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)  10  Uhr  erßffbet  Naiit  die  ■«reile  BitiODg  in  HDraaalc  dar 


111.     Idiotenfrage,  statistiicb  and  regitUtoriich. 
Rat.:    GutUladt  und  Kind. 

Dr.  Kind:  Deber  di«  IdJotanfrsge  in  l«gi aUtoriteh er  Baife- 
hung. 

Das  AlJgeraeins  L&ndrsaht  fSr  dia  Preuiaischeo  Staateo 
nsDDt  Tb.  I.  Tit.  1  $38  solch«  Ueaiohcn  blSdiinnig,  walchao  dM  Var- 
mfigen,  die  PoigeD  ibrer  Handlungen  ca  äberlagen,  armangelt. 

Nach  S  29  nerdan  dieaelbea  den  UnmSndigan  gleich  geachtet. 

Wo  nach  Tit.  3,  S  3  das  VermügsD,  frai  an  handeln,  gana  mangelt,  da 
findet  keine  Verbindlichkeit  aus  den  Oeactian  statt. 

Nach  Tit.  4i  §21  sind  Will snaKaaserun gen  der  Urnnflodigan ,  denaa 
alao  die  Blödsinnigen  gleich  geachtet  werden,  nnr  inaofem  gfiltig,  alt  ai« 
dadurch  einsn  Vorlbeil  g-'nieaaen.  Sind  mit  demaalhen  nach  SS  23  und  23 
augleich  Pflichten  and  Laitan  verbanden,  lo  erlangt  die  Willeoserklftrang 
ohne  Einwilligung  des  Vormnndes  k«iae  rechlliehe  Wirkang.  lat  nach  9  3T 
anch  dar  BISdainnige  noch  nicht  antar  Vormandachaft  geaatit,  ao  gilt  docb 
die  Vermuthung,  daas  derjenige  betrflgeriach  gehandelt  habe,  «eleber  daraii 
di«  WillanierklKrong,  mit  dem  Sohaden    deasalben,  sieh  tv  bereicham  anchl 

Nach  Tit.  6,  $  41  kann,  wenn  BISdainnige  Jemand  beachidigen,  Dor. 
der  Ersala  dea  anmittelbsren  Schadens  ans  ihrem  VermOgen  gefordert  wer> 
den.  Doch  haftet  nach  %  42  das  VermOgen  solcher  Peraonen  nnr  alsdann, 
wenn  der  Beachädigte  dan  Braati  ana  dem  VennSgen  der  Aufseher  oder  dar 
Eltern  nicht  erhalten  kann.  Aaob  haftet  naeb  g  43  daiaelha  nnr  «o  wait, 
als  dadarob  dem  Beschüdiger  der  nOthige  Unterhalt,  and  wenn  ea  ein  Kind 
ist,  die  Mitlei  an  einer  standeamiaaigeo  Eriiebang  nicht  entsogen  wird. 
Hat  nach  g  44  dar  Beaohldigte  dergleichen  Personen  dnroh  sein  eigabet, 
auch  nnr  geringes  Veraeheo  an  der  schädlichen  Handlung  (eranlaast,  so 
kann  er  aich  an.  dem  VarmCgen  deraelben  nicht  balten.  Wer  nach  S  56 
einea  Anderen  unwillkOrliobe  Handinng,  wodnrch  derselbe  aicb  aalbtt  oder 
einem  Drillen  gehädlich  geworden  iat,  aus  Voraata,  grobani  oder  mlaaigen 
Varaehen  leranlaaat  hal ,  hsflet  fSr  den  dadurch  verursachten  Sobadea. 
Gleiobe  Verbindlichkeit  hat  nach  g  57  der,  welober  die  ihm  SbarBlOdaln- 
nige  ohiiegenda  Aufsicht  grObliob  oder  aaeh  nnr  an*  einem  maaaigen  Ver- 
geben varaahläaaigt. 

Wer  nach  gS2  Gesinde,  daa  dnreb  einen  hoben  Grad  von  BlOdainn 
Anderen  geräbrticb  werden  kann,  wiaientlioh  in  Dienat  nimmt,  oder  darin 
behBII,  der  haftet  fQr  alle  Gefahr. 

Nach  Tit.  9,  i  540  genieaaen  BIGdiinnige  aneb  in  Rdekeioht  anf  die 
Verjkhrung  mit  deo  Hindeiilbrjgen  gleiche  Keobt«. 

Wenn  nach  Tit.  II,  i  t060  der  Beaobenkte  wegen  Kindheit,  Krankheit 
oder  aoDBt  wegen  Hangela  an  Veratande,  die  Abaiebt,  daa  QeaahaDk  aaaa* 
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nafamen,  niofat  ftnMem  kann,  ao  kann  eio  joder  Dritter  dawelbe  eh  (einem 
Betteo  aoceptiren. 

Tit.  13,  9  21  arklirt  Doter  Vermnndaebafl  genoniineoe  B16diiDD<ge  tüi 
□DrKhig,  letitwilllgs  Terordnnngen  an  erriolitei]. 

Nach  Tit.  18,  f  375  »erden  BiSdainnige  bloa  nm  detwillcD  von  der 
anf  ale  gelangten  LeboMacceiBJon  in  der  Kegel  nicht  ansgesohloiaen.  Ea 
■hqm  aber  naofa  $  376  einem  aoIoheD  Nachfolger  ein  Lehnacurator  beatallt 
nnd  dnreh  dieiaD  für  die  gehCriga  Eotriobtang  der  Lohnspflicbten  geaorgt 
werden. 

Nach  Th.  IL,  Tit.  2,  g  i31  können  Eltern  das  Kind  -in  der  Verfagang 
Aber  den  FSiobtthei]  alidaan  einachraDken ,  irenn  daaaolbe  wegen  Blöd- 
•innea  Beinen  Bacheo  aelbat  ToriDatehen  anf&hig  ist 

Nach  {  S4ä  iat  der  Vater  ffir  Kinder,  welche  wegen  BIBdeionea  eine 
eigne  letate  Willans*erardonDg  nicht  errichten  kOnnen,  ebeoio  auf  ibreo 
Todoafall  an  Torfflgen  berechtig t. 

Nacb  5  549  kommt,  eoiteil  der  Vater  bIBdainnigen  Kindern  in  ibrem 
Naefalaaee  labalitniren  kann,  dieae  Befngniaa  aaob  der  Mutter  iq,  wenn  der 
Täter  Ton  leinem  Recbte  keinen  Oebranch  gemacht  hat. 

Nach  §  633  dauert  die  Verbind  lieh  keil  der  Eilern  anr  Verpflegung  nn- 
ebelicher  Kinder  nur  bit  nach  aurBckgelegtein  14.  Jahre;  werden  aber 
unebelicbe  Kinder  durch  Krankbeit,  oder  aonat  fehlerhafte  Leibea-  oder  Ge- 
mfi Cb  (beschaffen  hei  t  aoMer  Stand  gaaetct,  sich  ihren  Unterhalt  in  erwerben^ 
BO  kOaneD  eie  nach  §  637  ran  den  Eltern  oder  Grosaellern  die  uothwendige 
Varpflegung  auch  ferner  fordern. 

Nacb  Tit.  18,  g  12  mUaiao  BiSdainnige,  welche  nicht  unter  dar  Anf- 
alcht  einea  Vatera  oder  Ebemannea  Bteheo,  Tom  Staate  anter  Voimnndaebafl 
gestellt  werden.  Bind  nach  j  28  die  Torbenannten  Personen  (Wahn-  und 
BiSdainnige)  noch  in  TBlerlicber  Qewali,  so  ist  der  Staat  nur  in  raleben 
Fillen  und  Angelegenheiten  fflr  aie  in  Borgen  rerbuoden,  wenn  ihr  Bestei 
mit  dem  eigenen  Vorlbeile  des  Vatera  in  Collision  gerllb.  Verwandte  von 
BlSdiinnigen,  welche,  nachdem  der  Fall  an  ibrer  WieaenBChaft  gelangt  iat, 
dia  ihnen  obliegende  Änaeigc  TerabsHnmen,  haften  den  PflegebeTohleneii  tut 
allen  Schaden  ($  67). 

Nach  §  341  rBttaaen  Wahn-  nnd  BiSdainnige  dargeatalt  unter  beatBn- 
diger  Aofaicbt  gehalten  werden,  da»(  sie  weder  sich  lelbat  noch  Anderen 
acbaden  kSnnen.  Die  Sorge  fSr  diese  Aufsicht  liegt  nacb  i  342  dem  Vor- 
mnode,  die  Fflhfnng  derselben  hingegen  Demjenigen  ob,  welchem  die  Pflicht 
der  Eralebnng  ankommt.  Doch  kann  (S  343)  inr  Ueberaehmung  der  Auf- 
aiekt  tlber  Baaende  weder  ein  Verwandter,  noch  der  Vormund,  noch  aina 
•ndwa  Privatperson  geiwni>g«n  werden. 

Finden  nach  j  344  der  Vormund  oder  die  Verwandten  keine  andere 
Gelegenheit,  dergleichen  Penonen  noteriu bringen ,  ao  liegt  dem  Staat«  ob, 
dieaalben  in  eine  ftffentliche  Anstalt  lur  Verwahrung  anfannebmen.  Da, 
Targl.  den  folg.  Paragraph,  unter  dergleichen  Personen  nur  die  im  Tcrber- 
fcbliuu.    XZIVI.  ».  43         ,   ,)<>lc 
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gefaNtden  P«tagnpb  erwKbnl«B  BMeodeB,  uiebt  Wtlw-  and  BlUaiiiDig«  !■ 
Allgemeia«»  TariUDden  «erden  kSnnen,  wSrde  der  SUit  nur  verpäicbM  *«a, 
n*eDda  Idioten  in  UfFeDtliobe  AneUlUn  aufiunebmeD.  Bei  bloMeo  Wahn- 
Dnd  BltideinDigen,  welobe  kein  Teimegea  beiilian,  mfliHo  nach  $  3U  tH«- 
jenigeo,  weloheo  deren  Unterhalt  naeb  deo  Oeaataeu  obliegt,  ancb  die  Koalen 
dar  Anfeiobt,  welobe  aie  niobt  aelbst  Qbsrnebiiiao  wollen,  bergoben.  Bo 
lange  naob  %  347  noab  eine  gegrflndete  Hoffnung  anf  WiBdorberatnllang 
iolcber  Personen  Totbanden  iat,  mOiHn  eis  mit  den  nüthi^n  Hriinnga- 
mittelD  nacb  UQglichkait  reraeben  werden.  Die  Hoilnngikoileo  babes  naob 
}  348  mit  den  EnlebDngaboiten  gleiobe  Beohta. 

Die  Allgemeine  Qerich ta-OrdnnDg;  (flr  die  Preneaitehen 
Staaten  beitimmt 

Tb.  1.,  Tit.  1,  {3  •  . .  BIBdelnnige  . . .  werden  vor  Gerichten  weder  ab 
Kllger  nocb  Beklagte  cDgeliueen ,  iondeni  nDeaen  durcb  ibre  natArlicbra 
oder  geriobllicb  beeteilten  VormSnder  vertreten  werden. 

Tit.  10,  I  227  . . .  BlCdeinnige  eind  aar  Ablegnng  einea  Zengniii«« 
gana  nnfibig.  Peraoaen,  die  nur  tahwacb  am  Ventande  eind,  kSnnen  Ober 
OegenitSode,  dieda)  Maaia  ibret  Verstandesktift«  niobt  abetechreitao,  ta- 
gelaUBO  weiden. 

Nach  S  260  kann,  wenn  eine  Partei  ala  ...  blOdalnnig  . . .  unter  Vor- 
mandicbaft  eteht,  der  Eldaaantrag  nar  an  deren  Vormund  geriobtet  werden 

Tit.  50,  1  431  flbertrigt  endlich  auch  den  BlSdsinnigen  dai  Torreebl 
der  Tierten  KlMte  bei  Concnrsen. 

Ana  dem  OeriobtaTorfaeiongageaet«  det  Deataoben  Beiohea  Ton 
87.  Jan.  1877. 

Naob  Tit.  VI.,  l  33  aollen  sa  dem  Amt  eine*  Schfifibn  nicht  berufea 
werden  ...  Penonen,  welche  wegen  geistiger  oder  körperlicher  Qebrechao 
an  dem  Amte  nioht  geeignet  aind. 

Nach  Tit.  VI  ,  (85  dient  die  Urliele  fdr  die  Aniwabl  der  Sobfiffea  tn- 
gleioh  ata  Urliste  fSr  die  Qeicbworenen. 

Der  {  172  des  Tit.  XIV.  sobliasit  die  Oeffentliobkelt  des  Verfahrens 
wegen  Entmflpdignng  oder  Wioderaufhebnng  derselben  ans, 

Aas  der  CiTilproeaBsordnang  rom  30.  Jan.  1677. 

Nach  §  51  ist  eins  Person  ioaowoit  prooaaafibig,  ala  -sie  lädt  dank 
Verlrlge  rerpfliobteo  kann. 

Nach  %  593  kann  eine  Person  nur  dnreb  Besehlnis  des  AtntageHokts, 
der  nur  saf  Antrag  arlaaaan  wird,  tut  geisteskrank  (wabna.,  bIDds.  Ue.)  m- 
kllrt  werden. 

Nach  i  598  kann  die  pefsCnllebe  Venebmnng  de«  an  Ifntmlnillgondan 
nnterbleihen,  wenn  aie  naob  Ansicht  des  Berlcbls  schwer  aaaffihrlMr,  oder 
fSr  die  Entaobeidnng  nnerbsbliob,  oder  Kt  den  Setanftbaitaaualaad  clea  sa 
EntmOndlgenden  nachtheilig  ist. 

Nach  {  509  darf  die  BnUnfindigang  niebt  aaagMpntalMB  »laitaa.  ht*W 
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da*  Ocrioht  «inin    oder   mebrere  BacbTmtRndige   Obsr   dsn    OeistMiOBtaDd 
des  BD  BatmflndlgBBdeD  g«hSrt  bat. 

Nacb  der  Allgem.  Qeriabtsotdnaiig  fOr  die  Preiisa.  Staaten  Tb.  I., 
Ht  38  waren  awei  MchTertländige  Aerats  inr  UoterauahnDg  ta  Teran- 
laugn,  daroD  Binar  von  dem  Cnrator,  der  andere  Ton  den  Verwandten  vot- 
gaacblagen  wurde.  War«n  beide  «inig,  so  gaban  lie  dsn  Anaachlag,  aanit 
war  Ton  Amtiwegeii  ein  drittar  SaebTsratftiidigar  m  eroennen,  oder  du 
Colleginm  mediouoi  der  ProTinc  entBOhied  naob  den  Acten. 

Ana  dem  SltafKeaetabnah  für  <la»  deatacbe  Reich  rom  15.  Mal 
1871  >nd  Tom  26.  Febr.  1876. 

Dar  Haqptparagrapb  iit  der  {  51. 

Eine -«traf  bare  BandlDOg  iil  niohl  forhanden,  wenn  der  TbMer  aar 
Zeit  der  Begebung  der  Handlung  aiob  in  einem  Znelande  rdn  BeirnBstloaig- 
keit  oder  krankhafter  Btömng  dar  Qeialeatbttigkeit  beitand,  durah  welchen 
■eine  freie  WüleBabealimoinng  anigeecblnaaen  war. 

Ba  iai  Ton  lotereate,  eine  der  l^abaren  BMÜmnuigeo  mit  dlesHU  Pa- 
cagraph  an  Tergleioben. 

Dae  Allg.  L.  B.  rom  i.  Febr.  1794  bestimmte  im  Th.  II.,  Tit.  20,  §  17: 
Unnflndige  nnd  aebwaebsinnige  Pareonen  binnen  awar  anr  VerbBtoog  far* 
■■rar  Vargehungen  geaflehligl,  niemal*  aber  nach  der  Strange  dee  Qeaetiei 
bettraft  werden.  Dann  i  18:  Allee,  wae  daa  VerniSgen  eiaai  Heniahen, 
mit  t^eiheit  lud  Uabcrlagnng  in  bandeln,  mehrt  oder  mindert,  mebrl  oder 
mindert  aneb  den  Orad  der  StrafbaAeit, 

Ba  dflrfle  aehwet  fallen,  die  äeiobwomen  bei  einem  Imbeolllen  gerin- 
geren Oradea,  der  niobt  In  einer  Idiotenanatalt  geweaen  iet,  (oo  deaun  En- 
atand  Ton  Bewnaalloiigkeil  oder  krankhafter  St&rnng  der  Oeiateelhäligkdt 
au  flberaengeD.  Zum  QlBok  kommen  den  jangeren  Imbeoillen  die  §S  55  n. 
56  an  Hilfe.  Der  «rsUre  «etat  aHe,  die  daa  awftlfte  Lebensjahr  nioht 
ToUendel  haben,  anaear  atratraobtliobe  Terfolgung.  Der  S  56  Jpricbt  den 
Angeacbnldigten,  der  das  awOUte,  aber  niebi  daa  acbtcehnte  Jahr  Tollendet 
hatte,  frei,  Wann  er  die  euc  Brkenatniaa  der  Sirafbarkeit  der  begangenen 
Tbat  eifarderltcbe  Binaiebt  nicht  beMus. 

Der  S  59  bat  durch  daa  Qeaeta,  beU.  die  Unterbringung  ver- 
wahrlotter  Kinder  vom  13.  USra  1878  ein«  weitere  AnafObrnng  er- 
halten. Von  Obrigkeila wegen  kOnnen  Kinder  im  Aller  v«n  6—12  Jahren, 
welche  «ine  attafbare  Handlang  begeben,  bia  anm  aeohaaeboten,  unter  Um- 
atlndeo  wlbat  bia  anm  aohlaehntsn  Jahre  in  eine  geeignete  Familie  oder  in 
^B  EnJebunga-  oder  Beaeernagianatalt  untergebracht  werden,  nenn  die 
Onlerbringang  mit  Bflokaioht 

anf  die  Beachaffenheil  der  itrafbaren  Handlang, 

auf  die   PereBulicbkalt    der    Eltern    oder    lonittgan    Braleber    det 

Kinde«  und 
auf  deaten  Bbrige  Lebvnaverbiltuieae 
aar  Varfafitnug  weiterer  aittlicher  Verwabrloaung  erforderlich  iat. 

^     ...)og[c 
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Aiudrfichlich  bettimmt  der  §8,  dais  di«  UuIerliriDgiinK  nfebt  in  An- 
■tilteo  arfolge ,  welch«  ...  Enr  önterbriogaag  tod  KrankeD,  Idiot«»  eto. 
bmlimmt  sind. 

Eb  BchainI,  als  ob  dsr  Geietsgeber  fibetieogt  aoi ,  dau  der  %  b\  tiJI- 
Btäodig  hioniiche ,  am  alle  Idioten  nnd  Imbecillen  tod  der  Strafe  aana- 
BcblieBBsn.  1d  WirklJcbkeil  komnea  nacb  meinen  Wahraehmangen  ein« 
ganie  Äncah)  [mbeeilla  in  die  aogeDannten  Bellangabftnter,  Ton  iro  sie  nar 
Bellen  den  Idioteo-AnlCalten  EugefUhrt  werden. 

Im  Strafgeaetibnoh  giebt  ea  nocb  eine  ganie  Reibe  tod  Beatlniiniingeii, 
velohe  aum  Scbatc  nnd  Notien  der  Idioten  gebraaofat  werden  kSnami,  in- 
Bofern  dieselben  minderjSbrig,  oder  in  Aaetalten  nntergebnobt  oder  gäalea- 
krank  lind  (§  174).  Bie  kOnnen  goachtltEE  «erden  gegen  nnaflclitige  Hand- 
langen, Tora&ialioha  VerlaaaUDg  in  hiirioier  Lage,  Fahrllaaigkeit,  IfiM- 
bnndlnng,  KörperTerlelinng  (S|  321— 223),  Untreae,  Frei beltaberan bong. 
In«be>ondere  ricbtet  sich  die  Strenge  des  Qeaetaea  mit  Bnobt  gegen  die  ver- 
breoberiaohen  AngebBiigen  und  gegen  diejenigen,  denn  Amt,  Beruf  oder 
Gewerbe  dia  Verbrecben  h&tlen  verboten  «ollen. 

Ein«  Beilimmnng  acbeint  den  Idioten  oitAt  günstig.  Naeh  S  232  tritt 
die  Verfolgaiig  leichter  rorsataliober,  sowie  aller  dnrofa  Pabrilsiigkeit  ver- 
aniobtet  KfirperverleiEnngen  nar  anf  Antrag  ein ,  insofern  niobt  dieaelbsn 
mit  U«bettretBng  einer  Amt«-,  Bemfs-  oder  Gewerbepflicht  begangen  wOTdao 
sind.  Die  Zurflcknahme  des  Antrages  Ist  sogar  lalksaig,  »eon  dM  Ver- 
geben gegen  einen  AngehSiigeD  rerQbt  iat. 

So  wohlthKtig  und  Bcbatibringend  der  li  239,  wer  TorUtalicb  and  wider- 
rechtlich einen  Meneehen  einsperrt  oder  aof  andere  Weise  des  Oebraacbai 
der  persOnlicben  Freiheit  beraafat,  wird  bestraft  eto.,  für  die  Idioten  ist,  *o 
schwer  kann  er  in  vielen  Füllen  auf  den  Eltern  lasten,  die  snsaer  doa 
Hanse  Ihr  Brot  snoheo  mBssen  und  denen,  nm  nicht  der  Fahrllasigkeit. 
Verlaasang  in  hilfloser  Lftge  etc.  beschuldigt  aa  werden ,  niobta  AndeM 
Übrig  bleibt,  als  ihr  idiotischcB  Kind  eintnsperren. 

Es  lisst  sieb  nteht  rerkenoen,  das«  viele  Bettimmnngek  der  iUt«r<o 
Gesetse  sieb  TorcHgliob  auf  die  älteren  und  seeaudir  Blndainnigaa  be- 
sieben.  Das  IT n so Iftn gliche  ist  nicht  luletat  von  sinaelnen  Zweigen  der 
Regierang  «mpfonden  worden. 

So  halte  BoboD  im  J.  1836  di«  KSd  R^israng  cd  HOnster  dem  Hinist 
dos  Innern  und  der  Poliiei  anbeimgestellt,  ob  niebt  fflr  dea  ¥iX\,  das*  wsM 
ein  Tater  oder  Vormund  ans  Vorartbeil  oder  Geis  es  varabaHnme,  snr  H«l- 
Inng  aeines  gemOthsk ranken  Kindes  oder  Carandep  das  Erforderliche  ■> 
veranlassen,  die  PoliseibehSrde  einaniehreiten  befngt  sei.  Bienaf  wnds 
den  18.  Septbr.  1836  in  einem  Bescript  erwidert,  da*i  eine  besondere  g« 
sataliohe  Veroidnnag  bierOber  niobt  erforderüdi  eracbeine,  weit  die  Pflicht 
der  Täter  nnd  TormQnder,  flir  ihre  Kinder  nnd  Hflndel  die  erfMderl iahen 
Heilmittel  ananwenden  ,  io  den  Toraobriften  des  AUg.  L.  K.  Tfa.  II.,  Tit.  S 
u.  18  begrSndet  sei.     Wenn  aie  biemnter  Ihre  Pflicht  ao  •nSalieod  venh- 
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alameo  wfliden,  daai  eine  obrlgkeilliohe  BiDmiBohnDg ,  nelohe  an  sieb 
immer  bedenkUob  «ei,  motivirt  enaheine:  so  lai  at  dena  Dach  Voraobrift 
Jenea  Qeaetae«  Saobe  des  TOTmnodachaftliobeii  Qsrtchle»,  atisb  der  Kioder 
annDebmeD.  Die  PoliseibehSrdeD  kfinnten  daber  nur  sotohe  F&lle  bei  dem 
TormDDdaohanUoben  Qetiebte  aar  8pr»cba  briogeD  und  ■lleDralls  die  Unter- 
bringnng  der  OemBtbsk ranken  in  einer  ÖSentlicben  deilanatalt  •nbeimateUea. 
Tue  Nothwendlgkelt  einer  aolahen  Uaterbringnng  kSnoe  aber  immer  nar 
darch  du  leolDiiche  GDtaehten  top  Aeiaten  begründet  werden,  deaaen  ai«b 
weder  dieOeriobte,  noch  die  PoliieibebSrden  wtirdin  entbeban  kCnnen  und 
dM*  die  Tormundtcb «AI lohen  Qericbte  weniger  »orgaam  auf  daa  Oniachlen 
der  Aerale  aehtan  lollten,  ala  die  PollaeibebOrde,  kOnne  niobt  prSanmin 
werden,  mitbin  «el  aneh  kein  Qrand  Torhanden,  hiarbai  anf  Aenderong  dei 
BMaorta  antniragen. 

Die  idiotiaohen  Kinder  tanden  al«i>  nar  dann  die  an  sieh  immer  be> 
denkliebe  obrigkeitlioh«  Binmisobong  an  ihren  Ouneten,  wann  die  PfliobI 
gegen  dieaelbeo  auffallend  «erabsdumt  wnrde  und  maoblen  dann  'den  ba- 
aabwerliobeo,    koitapieligen    and    selbat  bedenklloben  Weg  In    ebe    Inen* 

Einer  BlUdsinnigkeitaerklSrnttg  baddrfle  es  allerdingt  Obsrhanpl  niobt, 
wie  ein«  VerRlgong  dea  Miniat.  der  geiatl.  An  gelegen  heilen,  dea  Innern  nnd 
der  Jnati«  vom  IB.  Mira  1850  einem  Eretagerlabc  ansein  an  derietal.  Wie 
nimlieh  naeb  S  86  n.  folg.  Tit.  2  n.  g  240  o.  folg.  Tit.  18,  Tb.  It.  des  Allg. 
L.  B.  die  Tormandschnrtsgericbte  beftigt  ssien,  ongeratbene  HanasBbne  nnd 
PSegebefohlene  an  ibrer  BaaseTuag  mit  Znatimmnng  dea  Justi»-Hi nisters 
eintoiperren ,  ohne  dass  es  daaa  einea  riabterliuhen  Erkenntnisses  bedBrfe, 
ao  unterliege  es  auch  keinen  Bedenken,  dass,  wenn  sich  bei  einem  UDmflD- 
digen  benusstelle,  dati  er  an  Wahn-  oder  BlOdsinn  Isborire,  es  innerhalb 
der  Bechte  und  Ffliebten  des  Tormundaahaftlichen  Oerichtea  liege,  dessen 
Aufnahme  in  eine  Irrenanstalt  ohne  Weiteres  an  bewerksielligen  und  die 
Directien  der  letateren  ana  der  AllarbBohilen  E.  O.  Tom  3-  April  1804  einen 
Qmnd,  die  OenOgong  einer  solchen  Bequisition  absulehnen,   nicht  entneh- 

Um  diese  Zeit  begann  man  allgemeiner  die  Aurraerksamkeit  den  Idioten 
sosuwenden.  £a  eniatanden  auch  die  ersten  AnaUlten  für  dieselben.  Die 
QeacbichtB  dn  Bntwiokelung  der  Fürsorg«  für  Idioten  nennt  eine  Eeihe 
von  verdienten  Ulnnero,  die  den  Terschiedensten  StHuden  aogebSrend,  nicht 
wenige  Psyahiater  ron  Bnf,  von  Terschiedanen  Geaichtspnnkten  aasgehend, 
Tamobiedene  snm  Theit  nnerreicbbare  Ziele  erstrebend,  darin  einig  waren, 
das«  die  Noth  gross  sei  und  mindestens  Etwaa  geschsben  mflsia.  Nament- 
tioh  wnrde  von  Seiten  der  Innern  Uiaaion  der  Stui  aelbst  in  heftigster 
Weise  angegriSbn.  Dem  preussischen  Staate  insbesondere  wnrde  vorge- 
worfen, dass  er  seine  Sohenern  und  StUlle,  seine  Schafe  nnd  Binder,  nur 
nicht  seine  blSdsinnigen  Kinder  kenne,  and  dasa  man  aelbst  da,  wo  ein 
einselner  Obeiprlsldeut  die  ZHhInng  der  BlMen  anordne,  alles  Andere  sorg- 
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nUtiger  »Uli«,   ila  ais  [Dine&of,  die  gagenwaKiKe  Lage  der  Cretinen  et«. 
18S7). 

D*r»a(  erging  endlieh  am  3.  Aag.  1856  an  aÜaimtllehe  OberpriUidcBtak 
folgende  Circnlar-VecfflgaDg  der  Mio.  der  geiitl.  Angeleg.  and 
des  Inaero  (v.  Raitmer,  Suktr).  Neoerdiags  itt  die  AofmerkMiakeit  auf 
die  Iraurige  Lage  geriohlet  worden,  in  «eloher  sich  blSdiinnige  Kinder  nad 
Cietineo  befioden,  die  in  ihren  Familien  oder  all  Ortaatme  ohne  Isiblidie 
und  gaiatige  Pflege  der  Terwahrloinng  pieiagegsben  blitben.  Daea  die  Zahl 
diaier  Unglflck liehen  in  allen  Provinien  dea  SCaatea  kiine  nnerhehliohu  iit, 
darf  nicht  beaireiralt  werden.  Da  diaaelben  in  viel eö  Fallen  nnr  in  beion- 
deri  eingerichteten  Anstalten  di^anfge  sjtlematiaobe  Bebandlnng  gewifart 
werden  kann,  watche  erforderlich  iat,  nm  die  noch  bildnngaflhigen  anUr 
ihnen  m  branchbaren  Mitgliedern  der  menaohlichen  Oaiellaohaft  in  maeben, 
ao  wird  die  Srriahtnng  ron  Beil-  und  Ersieh ungaanataltan  fOr  hlCdainnigs 
Kinder  ile  elo  BedflrFniM  anarkannt  werdeo  mfliaen.  Die  Befriedigung 
deaeelben  taute  nach  Analogie  der  (flr  die  OrÜDdang  dar  Irreo-Beil-As- 
atalleo  besieh  enden  BealiiomaDgen  den  Pro*in>ialTerbliideii  BbetlaMen 
bleiben,  eoweit  nicht  Privat- An atalten  eine  genügende  HDlfe  darbieten.  Bia 
etc.  eraueben  wir,  die  Angelegenheit  naeb  E!rSrteiQng  der  in  der  ProviDa 
baalehendan  faetilnben  Varbältnisae  in  nihere  Erwlgnng  an  nehmen  and 
naoh  Uaaaagabe  du  Resultate*  die  Ginwirknng  der  ProTiniialsIKnde  tir 
dicaen  Oegenatand  ananregen  reap.  auf  die  Bildung  von  wobltfaltigen  Ter- 
einen  an  dieaem  Zwecke  bininwirken. 

Disae  Cironlar-Verffigang  iat  anf  lange  Zeit  bin  daa  ainiige  Merhmal 
dsa  Intereiset  der  oberen  BegiemDgakrwie  in  Prensien  fOr  dia  Idioten.  In- 
deaien  wnrden  diese  wiederholt  geathlt.  leb  erlaabe  mir  anaUchat,  ainiga 
Beanltate  ani  der  Statiatlk  Pienaaens  kura  nittathwlan. 

Nach  der  Zlblnog  tod  1867  gab  ea  91031  Idioten,  16929  Irre  aaf 
SSV71337  Bewohner; 

an(  1140  kam  1  Idiot, 
,    1416     .       1  Imr. 

Naoh  der  Zihlnog  von  1871  gab  es  33739  Idioten,  21319  Im  aai 
34643415  Bewohner; 

aaf    730  kam  1  Idiot, 
.     I15S      .      1  Irret. 
DtiToh  diese  letate  Zftbinng  wurde  das  frObere  Verhiltniaa  der  Irrao  •n  den 
Idioten  nmgekehrt:    aaf  2  Irre  fand  man  3  Idioten. 

Ein  immer  grfisaaraa  nnd  dringenderei  BadQrfitiaB  hatte  liob  demnach 
berauagea teilt.  Wie  iat  damaeiben  begegnet  norden  and  waa  bat  fnsbeaoa- 
dere  obige  CirouUr-VerfBgnng  fflr  Erfolge  gehabt? 

Maeh   den    Znaamoia »stell nngen    dea    Statist.  Bnraan'a   in   den  J.  1874 
und  75  waren  von  obigen  33739  Idioten 
30538  =  90,487,  in  Familien  nnd  Privatbanahaltongeo, 
331t  ^9,52Va''<i'"'>l<'i^'>.,  Idiotenanatalten,  Laaaretfaennndaaderen  Anatalleo. 
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Um  u  (dnem  BtUpieU  du  TeThlllnIsi  la  srllalem,  In  welch«m  Irr« 
und  Idioten  is  AnalkltaD  nntergabraoht  sind,  fBhre  ich  di«  Ziffern  dar  mir 
maDttobet  itebeDden  Prorine  HannoTet  ao. 

Die    Zählung    ron    1871    wiai   S391  Irrtinaige   aod  3436    Blödimoiga 
■MWb.     (Zd  leUtarsD  nflsBleD  nooh  60  taubalamme  BlHdaionige  kommen.) 
Von  den  Irreo  waren  1101  in  Familien, 

1326  in  InenanaUlIeD, 
37  in  Lauielhen, 
37  in  ■öderen  ADiUltan, 
■]bo  Oberhaupt  1290  in  Anstalten 
nDlergebracbt. 

Tod  d«  Idioten  3114  in  Familien, 

335  in  irren-  d.  b.  Idiotinsnet., 
SO  in  Laaarelban, 
67  in  anderen  Antt., 
abo  flberbaupt  322  in  Anstalten. 
Von  100  Irren   waren    in   Familien     46,05, 
in  Anitallen     53,95; 
Ton  100  Idioten  warm  In  Familien  90,«3, 
in  Anstalten     9,37. 
WKbtend  al«o  von  ^en  Irren  Ober  die  HBIfte  in  Anstalten  untergebracht 
waren,  genossen  noch  nicht  '/la  ^^1^  Idioten  die  Wohltbat  einer  Anstalt 

Ich  will  Hiebt  bebaapten ,  dass  ein  gleicher  Frocentsita  der  Idioten 
unbedingt  der  Anstalt  bedürTe,  dass  aber  obiges  MiaaverhSItniss  «In  an 
groaies  ist,  darauf  »eisen  lahlreiche  Thatiachen  hin.  Dseo  kommt,  daai 
die  FroTina  Hannover,  soriel  mir  bekannt  ist,  nnter  allen  Frovinsen  daa 
Meiste  fdr  ihre  Idioten  gethau  bat.  Glflcklicher  Weise  war  nnsner  Anstalt 
sehon  Ton  der  früheren  Eann.  Begierung  ein  jBbrlicbar  Znichnsa  von 
12000  Hk.  ansgeselil,  den  nnsere  ProTinaialregiernng  fortangewlfaren  nicht 
nnlerlassen,  den  sie  in  den  letalen  Jahren  noch  erbOhl  bat.  Das  obeo  ge- 
schilderte Terbiltniss  in  aneerei  ProTint  ist  also  ein  verhlltnissmlssig  gOn- 
Btlges,  in  anderen  Provinieo  nicht  erreichtes. 

Die  obige  Oiroular-Verfltgong  erkennt  die  traurig«  Lage  der  Idioten 
an,  das  Dedüifniss  von  Anstalten  (Sr  dieaetbon,  überläset  aber  die  De&iedi- 
gang  desselben  den  ProTincialTurbSnden ,  resp.  dnreb  Bildung  von  wobl- 
thätigen  Vereinen;  sie  erkennt  mit  einen)  Worte  an,  daw  die  Idioleniache 
eine  allgemeine  ADgelegenbeil  ist,  flberlSsst  dieselbe  iber  duiob  den  letzten 
Sats  den  Privaten.  Und  so  ist  es  denn  gekommen,  das«  in  allen  Provinaen 
Anstalten  entstanden  sind,  aber  keina  einaige  PTOvintialanslalt,  dass  die 
Anstalten  naob  verschiedenen  Prinoipien  gegrQndol,  anterballen  und  ge- 
leitet werden,  dass  erst  allmllig  ein  weilerer  und  haltbarerer  Standpunkt 
gewonnen  worden  ist,  als  der  ant  Zeil  da«  Erlasse«  jener  Verlflgung  in  der 
Hauptstadt  geltende,  wo  man  auf  iuialleetnellem  Wege  den  BlOdsinn  heilen 
wollte,  das«  jabrans  Jahrein  ein  versobieden artig  gestaltetes  Sammelwerk  mit 
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stelleowait  starker  Coacnireai  nnd  mam  Theil  erblrmllehsn  Ifiilaln  in  Oug 
gMetct  werd«n  mnsi,  um  den  Anitalcen  ein  inin  Theil  dBrftigN  Dmuh  la 
fristen,  dass  die  Unterslfit langen  Tod  Seite  der  ProviDsiilstiade  mit  Am«- 
nabma  von  unierer  ProTini  kflmmeilioli  geoag  fliegeen  ,  daM  eiDtelne  Aa- 
stalten  anfolge  der  exclasiTon  Biobtung  ihm  QrSndei  und  Leitet  d«c  T«- 
■taatlicbODg  ibrer  Anstalten  offen  wideratreben. 

Ich  will  keinen  Vorwarf  gegen  die  frflheren  Vertreter  der  Psjebiatrie 
erheben.  Aber  der  Heioblnas  der  EUenaoher  Canrerenc  im  J.  1860,  dar 
«obl  dem  Staate  die  Aofgabe  laerkaoote,  ,[flr  die  geeignete  Pflege  da 
Blödsinnigen  Sorge  an  tragen',  der  aber  lagleiofa  diese  ErkeneiniH  penlf- 
sireod  rordetle,  ,daui  einer  directen  Hilfe  eine  geregelle  FSrsorge  (Qr  di* 
beilbarnD  nnd  unheilbaren  gemein geßbrliohen  Irren  Torangehen  mflaae',  war 
niobt  dam  geeignet,  die  Idlotentaobe  aa  (Ordern. 

In  dem  Qesele  vom  7.  Mär*  1666,  welches  dem  proTiosialsttodi- 
diiehen  Ve/band  der  Provini  Hannover  jHhrliob  500000  Thir.  Oberwei«, 
kommt  der  Name  Idioten  an  atalt  lum  ersten  Mal  ol&eiell  Tor.  Obige  Snmae 
sollte  unter  anderm  cur  Verwendnng  dienen  . . . 

3)  ani  Unterbaltnng,  beiw.  Unterst Dtnag  der  Irren aostalteu  .  . .,  der 
[dioteoanatalten  etc.  Soweit  die  Überwiesene  Samioe  nicht  aasreiohe,  leie* 
nach  S  2  die  Kasten  oben  beieiohneter  EinrichlUDgeo  und  Anlagen  tod  dem 
proTinaialslindisohen  Verband  nach  Maaugabe  der  Varordnung  Tom  22-  Aog. 
1867  aufsnbringen. 

Durch  das  Gesete  batr,  die  ADsfBhruDg  der  | j  5  und  6  des  Qesetaas 
Tom  30.  April  1873  wegen  Dotation  der  ProTioiial-  und  KteiBT«T> 
binde  der  Obrigen  Prorinaen  vom  8.  Jnli  1875  wurde  di*  Ter- 
wenduDg  fflr  folgende  Zwecke  bestimmt; 

4)  PBrsorge  beaw.  QewHbrnng  tob  Beihilfen  Hlr  das  Irren-,  Tavh- 
■tammen-  and  Blindeowaaen, 

5)  UnterttatBQug  milder  Stiftungen,  Rsttongs-,  Idioten-  nnd  aadent 
WohltbKtigkeiUanstalten. 

Während  also  die  Tolla  Fllraorge  fOr  das  ganae  IrreD-,  Tanbatwmmaa- 
nnd  Blindenwesen  den  ProTintiaUetbänden  obliegt,  sind  die  Bettungs-  nad 
Idiotenan stallen  nur  Wohltbatigkoitaanstallen  nnd  werden  mit  bloatar  Dnter- 
stfitiung  bedacht. 

Den  Betlangtan stalten  gegenflber  bat  in  Folge  de*  }  55  de*  Straf* 
gesetabnehes  die  Regierung  sehr  bald  einen  anderen  Standpnnkt  eing^ 
nominell  durch  das  oben  sobon  angefOhrte  Geael*  betr.  die  UntarbringOBg 
Terwahrloster  Kinder.  Hit  einem  Schlage  sind  die  anr  Heilang  der  mora- 
lisch erkrankten  Jugend  bestimmten  RetlungshSuier  in  die  Keibe  der  Aa- 
scalten  eingerückt,  deren  Bestehen  nnd  Oedeiben  nicht  bloi  von  den  guten 
Willen  der  ProTiaiiaUerbHnde  abhKngt. 

Auoh  das  Bundesgeiela  Qber  den  UnteratOt  tongs  wohnalli 
Tom  ß.  Man  1871  hat  insofern  keine  Hilfe  gebracht,  als  nach  $31  die 
Land  armen  verbände   nor    beAigt   sind,   die  Koslen    der  OBentlichen  Armen- 
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pflege,  wtlohe  die  B^Tiorgo  Kr  OeiBtesknoke,  Idioteo,  Taubitumme,  Sieohe 
nnd  Bliode  feianaeht,  iiiiiDittalb«r  tu  öbeniebniea.  Kreis-  oder  Armea- 
«•rbiode,  welabe  tüi  einen  der  uoinlttelbar  tu  überoefam enden  Zweige  der 
Armenpflege  bii  dabin  in  anerelcbender  Weite  gesorgt  bibeo,  kBnnen  niobt 
TMpfliablet  werden,  >d  der  belreffenden  Einricbtang  dee  LendirmeDrei- 
bendee  Theil  in  neboMo  oder  lu  den  Kosten  derselben  beiialragea.  Die 
in  einielnen  Ltodeelheileo  (g  32)  beetebenden  Verbände  bleiben  als  eolobe 
aufrecht  erballee,  wie  a.  B.  bei  une  in  der  Pro*.  Hennorer,  die  Bildung 
nener  iat  aber  obne  ZBstinimnng  der  belrefienden  Gemeinden  Torten  nicht 
mebr  lulJUiig. 

Nnn  liegt  aa  auf  der  Band,  das«  fortan  jede  bia  dabin  niobt  belaatete 
Gemeinde  ea  ablehnen  wird,  aioh  einem  Verbände  aDiueahiieasen ,  der  sie 
belutel;  eine  gering  beluteie  wird  den  Anecblaie  an  einen  Verband  Ter- 
weigern ,  der  aie  mehr  belaelen  wUrde  eto.  So  kann  ee  kommen,  dMe  in 
eintelnen  Gemeinden,  wie  mir  OrtaTorateber  Toisiaberten,  die  Armenlaet  ftlr 
den  Kopf  bia  15  Mk  betrug,  wübiend  andere  grSisere  aemeinden  gar  niobt 
belaatet  «iod. 

Da«  Prinoip  der  Selbetregiening  im  Kleinen  ist  gewiag  in  rieler  Be- 
tiebong  ein  aweckmiaaigee  nnd  eegensreiohei,  lur  Milderung  allgemeiner 
Leiden  iat  ee  aber  eiober  nicbt  aasreicbeod. 

Eine  groeee  Aniabl  nneerer  Idioten  iat  ach ul Pflichtigen  Alten.  Man 
brflatet  eiob  untere  allgemeinen  Scfauliwengea  nnd  aeiner  Erfolge.  Mit  Bo- 
friedignng  kann  man  aneb  conalatiren,  daes  von  Jabr  tu  Jahr  auereicbender 
fSr  den  Uuterriobt  der  Taabatnmmen  und  Blinden  geaorgl  werde.  Nach  der 
ZBhtoog  Ton  1871  gab  ee  in  Preneeen  5529  Ullidainnige  und  blbda.  Taub- 
Btumme,  welche  Ton  der  Volkaeobole  und  den  Tanbatammenanstalten  mit 
Becht  aaraekgewieaen  werden,  fdr  die  kein  Sohulawang  ezietirt. 

Man  hat  mir  *on  gewichtiger  Seile  entgegengehalten ,  daaa  wo  keine 
Anlage  aum  Lernen  vorbanden  aei,  aacb  kein  Lerniwaag  etaltflnden  kOnne. 
Wenn  aber  nach  meinen  Erfahrangen  etwa  ein  Viertel  der  Idioten  unter 
betooderen  UmatAnden  nn ler rieb (arä big,  die  HUfte  etwa  beBobftftignngenbig 
iat,  Bollle  ea  niobt  fBr  daa  Staalewohl  orapriesalioh  sein,  die*e  acblnmmem- 
den  Krkfle  an  wecken,  »ollten  nicbt  eile  berechligt  eein,  dau  man  wenig- 
atena  einen  Vereueb   mit  ihnen  anetelle? 

Dal  Königreich  Sacbeen  hat  in  dem  Volkaeobulgeset*  Tom  J. 
1873  den  Unterricht  der  Oeiateaarb wachen  obligatorisch  gemacht.  }  1  be- 
alimmt:  „Verwahrloste,  niobt  Tolhiunige,  acbwach-  und  blSdainnige  Kinder 
sind  in  bierail  bestimmten,  öffentlichen  oder  Privaten  stalten  nntertubringen. 
sofern  niobt  durch  die  daan  VerpSicbteten  anderweit  fSr  ihre  Ertiebung  hin- 
rmobend  gesorgt  iat.*  Der  Einflusa  dies«»  Bchnlgeaetiea  ant  die  Frequent 
der  beiden  Idiotenahtbeilungsu  (die  Eriiebungs-  und  Untsrriobtean stall  wurde 
ita  3.  Aug.  1846  errichtet,  die  aogensnnte  Kinderstation  fflr  Pfleglinge  den 
26.  Septbr.  1855]  ist  entacbieden  vorhanden  —  schreibt  Dr.  KeUer  —  niobt 
Mos  dass  die  Betirkatrete  ein  hSberes  Intereeae  »a  den  Tag  legen  in  Betug 
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auf  die  ZarahrnDgea  in  die  Anitalleo,  bab«n  licb  lelldeni  dis  diraoleo  Aa- 
trlge  der  8chnlintpectanu  weaentliob  *annehrl.  Die  Bni^Biigaanalalt  iat 
•eit  1873  bia  1678  gewaebien  Ton  64  aar  89  ZOgllnge,  die  KfniieTatatin 
*ün  ISO  aof  237. 

Dar  BnlwIokelanfT  des  IdiotaDweaans  folgend  hat  die  Stebiiaeba  &•■ 
giernng  ibre  Ftirtorge  fflr  die  Idioten  Dicht  blos  anf  die  Züi  ihres  Amf- 
enlhaltta  in  der  Aoitall  betchrlnkt,  «oodani  angeordnet,  daaa,  um  die  ia 
der  Anatalt  ertiellen  Erfolge  aa  sieben),  beim  Abgänge  d«o  Eltern,  Vor« 
mQudeni  mit  Rathschlllgen  an  die  Hand  gegangen  «rerde,  fSr  welclie  Arbeit 
der  Endasiene  sich  am  beateo  eigne,  dtua  von  Seitao  der  Aoatalt  die  g*> 
eignetste  PeraSnüohksit  anm  Meiater  eto.  geiriblt  »erde,  data  de*  Ueiatar, 
nelcher  einen  Idiotao  in  ainam  Handwerk  anslerat,  eine  Grftti&cntion  vea 
SO  Tb  Im.  erbalte,  dws  die  Anatalt  forlwibtead  daroli  OorrespODdeiia  in 
KenntoiiB  Qlier  den  Entluaenen  bleibe,  daas  von  Zeit  aa  Zeit  InqieolioB»- 
reisen  tu  den  entlaBsenen  ZSglingen  nateniommen  werden,  daaa  eine  UdMt* 
stBtcnngikaaiB  IBr  entlauene  ZBglinge  in  diu  Leben  garofen  werdo. 

Hllgen  alle  dieia  Einrichtongen  Ton  so  geringem  Nntaen  sein,  daas  ia 
dem  dritten  fiffeDtUohen  Berichte  der  Anatalt  die  Motbwendigkeit  ein«r  Aejl* 
BesobKItigangeanstalt  betont  wird ,  *o  geben  sie  dooh  Zeagnis*  v«d  de« 
Beatrehen,  mGglichst  HIr  die  Idioten  eu  sorgen.  WSbrend  in  der  Eraiehangn- 
■DStall  der  Aafenthalt  weniger  begrenat  ericbeint,  wtil  die  Confirmation  ond 
die  ErwerbsfÜbigkeit  oder  eins  von  beiden  erreiobt  aein  soll,  ist  doch  dia 
fortgeaebritlene  geschlechtliobe  Entwiabelnng  eine  Haaptnrsaobe  der  Eot- 
latsung.  In  der  KinderstatioD  hingegen  gilt  die  Gntwickelangsphaae  ab 
Beaplniament  enr  Benrlanbnng  nach  Hanse  oder  aar  Veraetanng  in  di«  Tar- 
sorgans talt. 

Mecklenburg  ist  nach  Sachsen  dar  einaige  dantscba  Btaat  gewesen,  dM 
dnrob  das  Statut  vom  10.  Mai  1867  in  der  Nabe  dw  LaadBairreBenatah 
nnd  unter  der  äratlicben  Anfsiebt  and  BebaodlaDg  der  Inanärate  eine  BlaaU- 
snetalt  fflr  den  Unterricht,  die  Eraiebung  und  die  Pflege  geialeaacb wacher 
Kinder  in  daa  Leben  rieF.  Dieselbe  nimmt  aber  bia  Jelat  nur  Torfttiaaiobt- 
lioh  bildungsnhige  ZSgIrnge  aar  and  giebt  die  nicht  weiter  entwiakelangs- 
fSbigen  den  Eltern  oder  Gemeinden  anrflck.  Die  Laades Irrenanstalt  nimmt 
nur  gemeingeffibrliche  Idioten  auf  und  scbliesst  principiell  ans  die  Epitepti> 
sehen,  sofern  sie  nicht  angleieb  an  Tobsncht  leiden  und  die  Idiotea  h5ch- 
sten  Orades  and  die  blas  verstandsssoh wachen  Personen.  In  dem  Geaetae 
*oin  29,  Juni  1669  findet  sich  folgende  Anordnung:  Dagegen  sollen  gewisse 
Kasten  der  Armenpflege,  welehe  einer  einseinen  Gemeinde  oder  Ortschaft 
erwachsen  sind,  anf  die  sSmmtlichen  Gemeinden  nnd  Orlichaften  des  Amias 
flbertragen  werden,  nimlieh  nnter  Anderen  ...  die  Kosten  daa  Aufaothalta 
und  Unterrichte  ron  bildungsßbigen  Idioten  (Sobwaoh-  und  Blfidsinaigan) 
in  SO'entliahen  Anstalten ,  Toransgeaetst,  dass  fflr  diese  Kosten  ein  andarsi 
Eraals  nicht  sn  erlangen  ist. 

Die  flbrigen  denlachen  Staaten  kann  ich  wobl  flbargebeo,  da  d 
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weder  tpeoielle  Oeaetsa  Eur  FBraorge  Mt  die  Idioten  erliHen ,  nooh  irgend 
welche  beoaerkeDtwerthe  dahin  sielende  EinrichtaDgeD  getroffen  nnd  ihr« 
Beihfilfe  blMtstena  aar  nuinrelchende  Unterilfltinng  der  PriTatanatalteo 
beaehrllolEt  haben. 

Dar  Verein  dealacber  IrranKrata  bat  sich  in  den  letiten  Jahren 
daf  Idiotenft'age  gegeoflber  nicht  nntbUtig-  bewiaaen.  In  RBckaicbt  «af  die 
geplante  gaaettlicbe  Begelnng  der  Unterriobtafrage  bat  er  im  J.  1874  in 
«fnei  Petition  an  daa  KSn.  Preuaaiaehe  DnlerriBhtaminiaterliim 
neben  anderen  allgemeinen  Maasiregeln  fflr  die  geaainnite  Behaljugend  anob 
die  Barflelcaichlignng  dar  Idioten  befarwortet.  Ingbetondere  wurde  darauf 
bingewieaeo ,  daea  der  Sffentiicbe  Uoterricbt  niobt  fflr  Idioten  geeignet  sei, 
dnaa  dia  Untarbringnog  der  Idioten  in  Änilalten  nolbireiidig  eracheine, 
wenn  ale  gagrQndete  Hoffnung  aar  Erlernung  einer  nlllilicheii  BeacbSflignng 
bitten,  wenn  sie  also  bildangaflhig  seien,  ferner  im  Falle  der  Oemeingenbr- 
liobkait  nnd  endlich  ,  wenn  aie  aonat  der  nSlbigen  PSege  nnd  8eai|f>icbti- 
gong  entbehren  wSrden.  Zn  dieaem  Zwecke  seien  die  mm  Schntee  der 
Irren  erlaaMnen  Qesetie  anoh  anf  die  Idioten  ansandehnen ,  amen  mehr 
Idiotenanstalten  an  eniobten,  seien  die  Provinsen  und  graaaeren  Comnoaen 
aar  Erriobtnng  und  ■uareiobenden  Bnbvention  derselben  an  veranlusen. 

Die  minielerielle  Erwiderung  Tom  8.  Decbr.  1874  betont,  daai  ein  Theil 
*oii  dem  als  oflnschenswerth  oder  nothwendig  Beaeichneten  schon  frBber 
und  bia  aulelst  von  der  ünterricbta- Verwaltung  eur  Befolgung  Torgeiohrieben 
worden  eei.  Anderes  aicb  der  Einwirkung  entliehe,  nnd  fflr  Einiges  nicht 
die  Sohule,  aondern  das  Hans  verantwortlich  au  machen  sei. 

In  der  Tbat  wird  aacb  den  Idioten  niobt  allein  von  Seiten  de«  Unter- 
rieb Ismin  ister  inms  anfaubetfen  sein  ;  aber  eine  mKcblige  inragnng  kDnnta 
von  demMibeu  ausgeben. 

loh  konnte  nan  acbliesaen,  da  dae  Material  nnserea  Landea,  aoweit  et 
mir  bekannt  ist  und  ta  Gebote  stand,  erschöpft  ist.  Es  ddrfle  anoh  hin- 
reichen, den  vorhandenen  Nothstand  der  Idioten  klar  an  legen,  sowie  die 
DnnalSngliobkeit  der  gesetalicben  Veranche  demielben  abanhelfen. 

Wenn  die  hocbgeebrte  Versamoilnog  es  erlaubt,  mBohle  ich  die  inter- 
eatante  und  lehrreiche  Entwickelung  der  IdiotenfQraorge  in  Eng- 
land kura  aohildern,  einem  Lande,  das  nnbeslreitbar  um  darin  vorge* 
kommen  iit,  indem  echot)  von  7  Idioten  1  in  Anstalten  nntergebracht  ist, 
einem  Lande,  wo  die  Entwiclietang  der  Idiotenfrtge  enger  als  bei  ans  mit 
det  Entwickelang  des  Irrenwesens  luiammenbftngt.  Meine  Quellen  sind 
inmeiat  die  vortreffliche  Schrift  des  Dr.  Irtland'\  Hrtilichem  Voraleher  der 
soboltiscben  Analalt  in  Larbert  Qber  Idiotie  und  Imbecilitnt,  sowie  die  Denk- 
schrift *)   des  Spseialoomitd's   der  Gesellschaft   anr  Organisation   der    Wohl- 

■)    On  Idiocj  and  Imbecility  b^  William  W.  Ireland,  M.  D.,  London  1877. 

*1    Ednoation  and  Care  of  Idiola,  Imbeciles  and  Harnileas  Lnnatics.  Report 

of  a  Special  Committee  of  the  Cbaritj  Organisation  Society.    London  1877. 
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tbttigk«it  über  BrciahuDg  Dod  FSraoTge  fBr  BIttde  and  BahtHobiinDiga  and 
beTrealoie  Irre. 

Die  UnterscbaiduDg  misohen  einem  Idlotea  lidiota  »  niTitale)  «od 
einem  Irren  (idiota  ■  oaasi  et  infiriniUte]  ist  im  eogliechia  Qewts  tod  wbr 
altem  Detum.  FrQher  lag  dem  Lehoiberro  die  Anflicht  Aber  di«  gebomM 
Idioten  ob,  aber  unter  der  Begierang  Gdaetd  II.-  (1307  —  37)  Bberoabm  der 
KSnig  die  LSndereien  der  BlödsiDoigen ,  beanipmebt«  eelbit  alle  Ein- 
künfte, welche  Aber  die  nothoendigen  Ausgaben  fBr  fbren  Unterbalt  hinani- 
gingen,  nnd  fibertieae  dae  Land  den  Srben,  wenn  Jene  itarbeB. 

Naob  einer  Satiang  dea  alten  Oemeinrechta  de  idiota  inquirendo  rat- 
»obied  eine  Jury  von  13  Uann  nach  PrOfnng.  Erfand  >ie  den  Betreffenden 
als  purui  idiola,  ao  konnte  der  NuUen  seiner  Lindereien  nnd  die  Be- 
wBobung  Hiner  Peraon  dem  Oberberrn  de*  Weaena  eingeräumt  «erdn, 
welcber  bei  der  Brbaltnng  deuelben  intereaiirt  war.  Erfand  der  Gericbtahof 
den  Betreffenden  nur  non  compoa  mentie  Ton  einer  bestimmten  Zeit  ber, 
ao  handelte  die  Krone  ala  Vormnnd,  besobQlate  «eine  Habe  and  ber«obnet« 
ibm  alle  empfangenen  BlnkOnfle ,  wenn  er  genaa,  oder  Qbergab  sie  seiiea 
Erben,  wenn  er  atarb.  Die  BetretFenden  hatten  also  ein  grOaaerei  InlertNi, 
die  Erklärung  sn  erbalten,  die  kranke  Peraon  sei  ein  Irrer  oder  dod  oompc« 
mentis,  weil  sie  dadurch  nicht  die  Aassiobt  auf  den  Nntsen  dee  TaroSgeM 
terloren.  Der  König  gab  seine  Scbnlaberrlicbkeit  Aber  Idioten  und  Ine 
gBwShnlioh  einigen  in  einem  Comitd  vereinigten  Personen,  apiter  fibertrvg 
er  aie  dem  Lordkaniler. 

In  den  Qeaetcen  16  u.  17  Vict.  o-  70  und  25  n.  36  VicL  c.  86  wardes 
Idioten  nnd  wahDalnnigei  Volk  uDter  der  Definition  of  Innatio«  als  Irre  in 
eine  Klaaae  gestellt,  deren  Erkllrnng  sagen  will:  eine  Person  sei  gefunden 
worden  ala  Idiot,  Irrer  oder  als  Qemfltbskranker  (of  un  sound  mind)  und 
als  uuAbig,  sieb  aelbat  und  seinen  Angelegenheiten  an  helfen. 

loh  will  hier  nicht  weiter  auf  die  verachiedenen  Erkllrnngen  dieser 
Aasdrficke  von  rersefaiedenen  Beeblagelebrten  eingehen.  Die  Wiaaensehsfl 
wird  sich  auch  bei  nni  meist  rergeblicb  ahmDhen,  die  unklaren,  im  Volks- 
benniatsein  entstandenen,  an  AufiUligkeiten  und  Aeuiaerliobkeiten  haftenden 
spraobliohen  AnadrBoke  syatematiscb  au  ordnen. 

Der  Idiot  bat  naob  den  englischen  Qeselaen  keine  Civilrechts.  Er 
kann  kein  Eigenthum  flbertragen,  nicht  heirstbeo  etc.,  ei  kann  nidit  wUle«, 
nicht  Parlamentsmitglied  werden.  In  einem  Noihsnchtifalle  ist  der  Sohnts 
der  weiblieben  Kinder  nicht  auf  die  erwachsenen  neiblieheu  Idioten  ans- 
gedehnt.  Bei  diesen  bestebe  die  Wahrsobeinliobkeit  der  Einwilligung  nnd 
in  der  That  die  MCglicbkeit  der  Anreiinng,  welche  bei  kleinen  Hidcfaen 
nicht  eingerBumt  werden  kann.  Allgemein  wird  angenommen,  daaa  ein  Idiol 
nicht  als  Souga  erscheinen  künne ,  doch  wird  dem  von  einseinen  Beebti- 
gelehrten  «idera  pro  eben. 

Die  moralische  Verantwortlichkeit  ist  derjenigen  der  Kinder  glaicb. 

Soweit  die  Idioten  kein  Eigenlhnoi  haben,  oder  die  Qesetie  nteht  Ober- 
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treten,  od«t  »loht  der  Arnienateaer  anbeintfall«« ,  nimmt  dag  alte  QeietE- 
bneh  wcDig  Notii  voa  ibnen.  Sie  wurden  Miten  io  Irren  an  at*h«o  einga- 
aehloHsn,  «ehr  oft  geaetillch  oder  EDfBliig  dei  WillkUr  ihrer  VanrandlMsball 
oder  ihm  Vonnander  überlaiaen,  aber  nenn  tie  als  Irre  bebacdelt  «rarden, 
baganneu  sie  für  die  Qedankealoaigkeit  and  Ignoiani  ihrer  Geietsgeber  in 
leiden.  Die  Irrengeietse  waren  wirklich  nnr  in  RSckaicbt  aof  das  irre  Volk 
allein  entworfsn  und  die  Idioten  als  ein  Ding,  das  beiner  apecielien  Nolii 
we'rtb  war,  obendnin  geworfen  worden.  Daher  entatand  dnrob  den  anstand 
des  Qeeelaea  eine  groaae  Schwierigkeit,  ala  durch  die  Bemübangen  der 
Hanachenfrenode,  ehrwArdig  aonobl  durch  ihre  He n sehen I iat» ,  >U  durob 
ibre  Bestreb nngen,  die  Terechiadenen  Phasen  der  SeeleDalörungen  Tcreobieden 
IQ  behandeln,  Teranebt  wurde,  die  Idioten  von  den  Irren  ta  trennen  und 
erateren  eine  apecielle  Behandlung  cn  Theil  werden  cn  laiaen.  Um  ein 
■chwBOh begabtes  Kind  in  eine  Bildnngsanstalt  tu  schicken,  maaate  man 
dnrcb  eine  lange  nnd  besohwerliohe  Reihe  gesetaliohar  und  medicini aober 
Zeogniaae  gehen,  die  notbwendig  waren,  am  einen  Irren  in  eine  Anstalt  an 
*sTBet«en,  nnd  die  Zeit  der  Vorsteher  wurde  nnn5thig  dnrob  die  Abrassung 
mannigfaltiger  Antworten  Teriehrt,  die  nothwendig  oder  Obtrflflssig  in  einer 
Irrenanstalt,  nnnBli  und  nichtasagend  in  einer  BrtiebiingaanatBlt  fOr  Idioten 
waren.  Dia  englischen  Trrencommiesare  wiesen  selbst  lu  Terschiedenen 
Zeiten  anf  den  drflckenden  nnd  nutriosen  Charaklar  dieser  £iDBchrllnkongen 
hin  und  hofften  bald  eine  Aendernng  darcb  die  Oesatigebung  au  erreichen. 
Ich  will  nicht  weiter  auf  die  Scbltderang  des  schrecklichsten  Ungemaohi 
eingehen,  velohea  die  Idioten  dadurch  erlitten  haben  sollen,  da«s  sie  In 
Irrenanstalten  untergebracht  worden,  Oewitt  ist  Too  der  anderen  Seite, 
daas  die  Brilllehen  VoratBnde  sie  gern  los  sein  wollten,  aber  nicht  die  Be- 
fagniss  hatten,  sie  larflakan weisen. 

Den  grBssten  Elfer  fflr  die  LBsnog  dieser  Frage  entwickelte  die  schon 
genannte  Oesellscbafc  in  London.  Daa  Comitä  begriff  in  sieh  eine  Aniahl 
Hlnner  Ton  anageieiobnetem  Rang  und  Yerdianat,  Terbnnd  eich  mit  anderen, 
Ton  denen  man  wusste,  dass  sie  dem  betreffenden  Oegenstande  viel  Anf- 
merbsamkeit  gewidmet  hatten.  Deputationen  baanebten  die  in  Frage  ste- 
henden Anstalten  um  London,  man  aammelle  Informationen  von  Schottland; 
Irland  >  dem  Continent  and  Amerika.  In  alt  dieaam  worden  sie  von  der 
QHIe  der  Foreign  and  Colonlal  Seoretaries  of  State  nntersifltit,  durch  deren 
Hilfe  eine  ansehnliche  Sammlung  von  Berichten  und  ilatistischeir  Nach- 
weisen Eusammen gebracht  wnrde.  Der  obigen  Denkaebrift  sind  fotgenda 
Angaben  entnommen;  Nach  der  Ziblung  von  1871  gab  es  etwa  30000 
Scbwaob-  nnd  BlSdsfnnige  in  England  und  Wales,  oder  1  auf  771  der  6e- 
sammlbeTOIkernng.  Obgleich  die  Oedraokteatan  nnd  Hiirioaetteu  der  mensob- 
lioben  Oeaellacbaft ,  sind  sie  fast  alle  heflbigl,  in  einem  gewissen  Orade 
fortgobildet  tn  werden,  so  dass  ihr  Lehen  ihnen  selbst  ertrilgliahsr  nnd  An- 
deren wonIger  IRstIg  wird ,  wBbrend  ein  Tbeil  derselben  dahin  gelangen 
kann,  sich  selbst  vSllig  oder  tbellweise  sn  unterballen .   Die  JBngeren  aind 
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ToraQglioh  fOi  Bildang  empfiugliab  and  die  gOasUgtl»  Petiod«  Ut  dat  tri- 
hMle  Aller,  widd  di«ii  dii  Kind  der  Matter  eotbehrMi  kann,  Aaf  der  mo- 
deren  Seita  nird  beiengt,  äau  in  mancbeD  Fftllen  dei  BIOdainD  Folg«  der 
VeroaohllHigung  in  der  Jagend  ial. 

Aber  die  bisher  fBr  dieae  anglSeklicbe  KI*Me  anaarar  BeTÖlkanuig  ge- 
troflepa  Vonorge  iat  TOIlig  nnanreicbend.  Melir  ■!■  10000  aind  in  den 
Amenhlliiaarn  (eratreat,  «o  aie  «redet  Ertiebnng  noch  die  fBr  aie  apeoiell 
erforderliche  Anfaieht  erbalten  können,  oft  ernatliob  du  Wohlbefinden  der 
andern  Uaaabewohner  «tören,  endlich  mit  Spotl  nnd  Liabloaigkait  aneamiwa- 
treffen.  Bine  groMe  Antalil  beflndaC  aicb  in  Irrenhlnseni ,  wo  aie  diuab 
den  Wabn  der  Oeiatea kranken  Ternirrt,  darcb  deren  Tobabftlle  enofareekt 
nnd  wo  aie  infolge  ibrar  Nachahmangintiigkeit  tahlimmai  »erden,  aU  an- 
vor.  Andere  terbleiben  in  ibreo  eignsn  H&naeni,  no  aie  onter  aelteoea 
UmetÜnden  die  daroh  ihre  Eigenthamlicbkeit  bedingt«  besondere  Ersiebaug 
nod    beaondarn    Unterricht    erhalten    können ,    wo    aie    an    oft    Tarwabrloct 

Die  Privatwohlihütigkeit  hat  lieb  der  Saohe  niebt  gewaobaen  geaaigt. 
Nur  «ttva  1100  Idioten  sind  nach  dem  Fi«iwiUigk«ilapriooip  in  den  Er- 
(iebnngaanilallan  und  Veranebe,  welche  kflralicb  in  den  mittlem  und  weat< 
Hohen  Landaeharten  geoiacbt  worden  aiad,  neue  Anatalten  so  grOoden,  aind 
nicht  von  beaondeTaro  Erfolg  begleitet  gewaean.  Uio  Leidea  dieaar  Klaaae 
können  «inaig  lur  wirktam  als  eine  geroeioMme  Last  daroh  DffeDtliehe  Ter- 
wallangaaDordnnogeD  aerlbeilt  werden.  Sowie  djeaelbeu  in  einem  beatimm- 
ten  festen  Verbältoisa  die  ganae  BeTOIkening  bekenaeben,  aolltan  aneb  die 
Mittel  tnr  llilderang  nnd  Hilfe  nicht  blo*  an  begQnatigtan  Orten,  wie  der 
Hanptaladt  und  wenig  groaaen  SlAdten,  aoodero  dorch  daa  ganae  Land  be- 
reit gestellt  werden.  Sie  berühren  aaoh  alle  Klaaaen  der  Qeaellacbaft  in 
nabem  nnd  gleiohem  Grade,  eo  daas,  wftbrend  die  Bnlfernung  eine«  schwach- 
(innigea  Qliedca  einer  hart  arbeitenden  Familie  eine  Nothwendigkeit  iat, 
es  keine  noch  u  «oblbabande  Familie  giebt,  diu  nicht  ein  lotereaae  daran 
bitte,  fOr  solch  ein  Qlied  die  best«  wisaanacbaftliche  Sraiahnog  unter  einer 
Cffanllioben  Garantie  für  besondere  Aufaicht  in  erlangsn.  Die  far  dieae 
K1b«h  TOD  FAlleo  in  jedem  Landeatbeil  erforderliohe  Einrichlong  ist  auch 
so  thaoer  and  basBglicb  ihrer  Wirksamkeit  so  aehr  von  eigen thQ ml icber 
Organisation  und  Einrichtang  abhängig,  dasa,  obwohl  dorch  Privatwobl- 
tbitigkeit  viel  anfällige  Hilfo  erreicht  werden  mag,  doch  die  nClbigen  Ge- 
binde and  Ein  rieh  taugen  nur  Ton  der  ganaen  Qemeinscbafl  gegiGndet  nnd 
unterhalten  werden  künnan.  Jadea  Glied  der  Geaellicbaft  hat  ein  paraSn- 
lickaa  Intereaaa  an  der  Besellignng  dea  peinliohaa  und  demoraliairasdeB 
Scbaoapiela  eines  Temaobllsaigtan  Idiotan  und  die  Wiaaanscbaft  eia  nickt 
mindere«,  dass  in  eigner  Weise  für  ihn  gesorgt  Dod  er  nach  Massgabe  seiner 
Belahignog  ansgebildet  werde.  Der  Staat  bat  aaeb  die  Verpflichtung,  fBr 
jeden  BIBd-  oder  Sehwaohaianigen ,  deoeen  Familie  es  ni«bt  in  Stande  iat 
an  sorgen,  anerkannt,  iudeni  et  eine  groeae  Anaabi  deraelben  al«  Ahm  od«r 
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Irr«  in  Offentliahe  Ati*talt«ii  anfgeuommeD  bat,  ar  bat  aber  Doab  keine  Ein- 
ricblnog  tut  ihn  besondere  Pflege  ond  Unter« eiiong  gelioffen. 

Ahmst  eieigen  ArmengeHtacD  a'iai  in  England  nnd  Wales  folgende 
Ge*e(ae  «irksam: 

Id  Lnnatic  Asylsias  Aot  (16  n.  17  Vict,  o.  97,  aec  3)  »lad  die  Ricbter 
jeder  Orafeobafl  und  (mit  gewiaien  Ansnefanien)  jedsa  Wabifleckens  ver- 
pfiioblet,  eine  Anstalt  (Qr  die  armen  Itreo  derselben  ein ta richten ,  nnd  in 
Sect.  132  dessfliben  Acta  ist  anidrflcklicb  verfBgt,  das*  das  Wort  lanatio 
jade  Person  mit  krankem  Qeiat  (of  iiDSOtind  miod)  und  Jede  Person,  «siehe 
ain  idjot  ist,  meineo  nnd  eioiobliessen  soll,  lo  Jedem  Unterlassungsfälle 
iai  der  Sekretlr  der  Innern  Angelegenheiten  (Home  Seoretary)  aoC  den  Bs> 
Hobt  der  Commissioners  in  Lonaey  bereobtigt ,  duroh  Seot,  29  die  Kiobtsr 
nnhafordem,  eine  paaaende  und  für  »o  riete  arme  Irre,  als  ar  nach  dem 
Commisaiensbsriabt  iflr  angemeasen  fiodet,  binreicbends  Analilt  eiosorichten. 
Dlsae  Anordnungen  beliehen  sich  auf  eine  Anstalt;  aber  durch  Ssct.  30 
sind  die  Bichter  bereobtigt,  naohtraglicb  Asjle  eu  errioblen,  iro  es  notb- 
wendig  ist  und  der  Homs  Secretary  ist  gleicherweise  auf  Bericht  der  Irren- 
commlsiare  berechtigt,  die  Richter  aniabalten,  «enn  diese  es  ibieissit* 
astetlasaen  lolllen. 

Der  PooT  U«  Amendment  Act  ron  1834  (4  n.  S  Will.  IT  o.  76, 
■ML  45}  varbistst  die  DelentioD  jede«  gefthrlichen  Irren ,  Geisteskranken 
oder  Idioten  in  einem  Arbeitshanse  fOr  eiaen  Iftngeten  Zeitranm  als  14  Tage; 
□od  der  Lnnaoj  Aot  tob  1063  {25  n.  26  Tict.  o.  111,  eeo.  20)  bssüromt, 
dasa  keine  Person  in  einem  ArbeitRbause  singesoblotsen  «erden  soll,  «elobe 
•in  erkUrles  oder  ■«eifelbaftaa  Lnnatio  ist  (und  das  Wort  Innilie  scbliesst 
■Boh  hier  den  Idioten  ein)  Ober  den  Zeitraam  too  14  Tagen,  es  soi  denn 
der  Usdioinsibeamte  de«  Wartsh«iuea  bescheinige,  die  betreffende  Person 
aei  gerade  geeignet,  in  einem  Wartebanse  uoterbalten  an  «erden,  ea  sei  auch 
die  EinriobtDDg  in  dem  Wartebanse  hinreichend  tanglich  ep  diesem  Zwecke. 

Nach  den  Acts  25  n.  26  Tict.  e.  43,  u.  31  n.  32  Vict.  c.  133  kOnnen 
Armengesslianlseher  mit  der  Zustimmung  d«s  Local  GoaTsrnment  Board 
anne  Idioten  in  irgend  eine  inr  Aafnabme  von  Idioten  geeignete  Anstalt 
aenden  (die  Kosten  «erden  dnrob  Kreisatener  oder  Private ubscription  anf< 
gebracht)  oder  gegen  Tolles  Kostgeld  in  ein  anderen  Vereinshans,  «o  spe- 
delle  VaranstaltODgeo  in  diesem  Z«eck  getroffen  sind, 

Nach  dem  ElemenUr;  Education  Act  von  1870  (33  u.  34  Viot.  c  75] 
sind  Sehnlcol legi en  verbunden,  (flr  die  Brsleboog  aller  Kinder,  Idioten  nicht 
an^asohlosseu,  mit  allen  notb«endigeo  Lehrern  and  BiKsMittelo  tn  sorgen 
und  Kinder  der  idotisch  und  snderer  belasteter  Klassen  haben  einen  «e- 
ulgstens  ebenso  gültigen  Aneprncb,  als  andere  Kinder  tBr  Kop[ateDerbe«illi- 
gnag  aus  den  jftbrliob  für  Brsiehnng  aaage«orfenen  Fonds. 

Aber  daa  bei  Weitem  «irksanute  Gesets,  «elcbes  becflglicb  dieaea 
Osgenstandes  Fiats  g^riffen  bat,  Ist  der  Aot  30  Vict.  c.  6,  naob  «elchem 
die  Directorsn   der  haoptatBdtiscben  Anslaltsdistricte   die  Vollnacbt  haben, 
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niiter  der  Direetion  dc(  Loul  Qouvemmeni  Board  Aayle  (Br  die  Krankea, 
OebtcakrankBD  ned  OebreobKohen  aaf  Kosten  du  baoptalldttacben  feoieiB- 
ecliRri lieben  ArmcnroDda  an  erriebten.  Diese  Vollmiebten  haben  niebtig 
Eum  Hffeniliuben  Yorlbeil  gewirkt  dorcb  die  Ueberaiedlang  dar  Inbeeillen 
nnd  Idioten  bds  den  banjitaläd tischen  Werkbinaera  und  Irren »natallen  In 
die  Idiotenaayie  an  Caterham,  Loavesden  und  Hampabead  and  dorcb  die 
naebfnlgende  Ahtreonung  der  Kinder  and  deren  Ersiehung  in  einer  8d>Ble 
■u  CUphon.  Ansaerdem  wird  eine  Anstalt  an  Darentb  nabe  bei  Okrtford 
rar  500  Kinder  errichtet,  deren  Kosten  anf  L.  75000  gescbätat  riud.  Rnn. 
dieser  Zweig  der  socialen  Verwaltung,  soweit  er  aieb  anr  die  grosae  hanpt- 
stldliaohe  BeTClkerang  betiebt,  icbeint  niebt  nur  durch  Qeaett,  aondam 
aneb  in  der  That  genflgend  rorgeteben  an  sein. 

Das  obige  Conoile  beicbloss  nan  die  Einbringung  einer  Bill  an  das 
Parlament,  dnrcb  welche  das  letatere  Oeseta  anf  das  ganse  Land  aasgedebnt 
werden  solle.  Ferner  gab  es  aeine  lleinnng  dahin  ab,  dass  Familien,  welche 
durch  die  Forderung  des  rollen  Kostgeldes  Eur  Aminlh  geRhrt  werden 
«flrden,  nur  in  seldien  Belt/Hgeo  angehalten  waidan  sollen,  wie  ihre  UiUal 
erlauben;  nnd  dasi  endlich  das  PriTilegiam  itn  Einklang  »il  dem  Parta- 
DieDtsacl  rOr  Blinde  ond  TanbstDtnnie ,  nach  welchen  nämlich  KIndara  ge- 
gebene Untenlftlanng  oicbl  dem  ihren  Eltern  ana  dem  Kirebapiel  gegebenaa 
Armengeld  gleich  geachtet  werden  solle,  nnch  anf  Idioten,  Irabeoille  und 
harmlose  Irre  ansan dehnen  sei, 

BsaSgliab  der  wahrscbeloliob  auf  Seobnang  einer  TergrStaerteD  An*- 
gab«  gemachten  Einwttrfe  eagt  das  Concile  unter  Anderm: 

Durch  das  Torgescblsgene  solle  eigenllieb  dem  Publikum  nloht  ein« 
neue  Laut  anrgebSrdet  werden.  B*  solle  nur  in  mehr  gentlgender  Weit« 
für  Personen  gesorgt  werden,  deren  Unterhalt  bereits  den  Slenem  nnd  Öffent- 
lichen Fonds  augemessen  sei.  E»  solle  auob  Jeder  naoh  iginen  VenoOgans- 
umstKnden  aahlen. 

Zufolge  des  Bber(911ten  Zastandes  der  Irrenanstalten  seien  in  manchen 
ProTioeen  oene  Oebände  In  Anasiobl.  Es  frage  siob ,  ob  nieht  dnroh  rine 
vervollkommnete  Klassiflcstlon  eine  Auigleiohnng  stattfinden  und  uf  dieea 
Weise  die  bestebenden  Anstallen  Ton  einer  .nnnftlhlgeo  Last  erleichtert 
werden  konnten.  Wie  bo^  aneb  immer  die  Koaten  för  di«  Bralebung  der 
Idioten  sein  wBrden ,  die  Koileo  IDr  ihre  VemachlKssJgnng  seien  aoeb 
grSsser.  Sie  mQisten,  wenn  sie  nicht  arbeiten  gelerot  bitten,  uoteratattt 
werden  in  Mflssiggang,  in  der  Noth,  im  Unlog.  Es  sei  schwer,  bettioimt 
«n  ssgen,  welches  Resnilal  dadurch  erreiobt  werden  klVnne,  wenn  ate  «Btar 
speoieller  Leitung  mit  einer  ihren  Flbigkeilen  entspreebeDden  Arbelt  be- 
schSfligl  wdrden ,  aber  es  mDsse  im  Gänsen  genommen  ein  sehr  «aaeto- 
liehas  sein.  Die  Erleichterung ,  welche  indnitriellen  Familien  au  Ibeil 
werde,  deren  Anstrengungen  gegenwSrlig  dnmh  die  fBr  ein  IdlolisoIteB  Kind 
aufgewandte  Sorge  gehemmt  wflrde,  mAaae  in  der  National reebnung  nA 
gut  geschrieben  werden. 
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An  einer  anderD  Stelle  nird  aaf  die  groase  Bchtrierigkeit  ■nfmerkMin 
gemaobt,  die  idiotiachen  Kinder  dea  kleinen  HandelBslandea  nnd  dei  fabren- 
den  Kflnitlerthmna  nnteraubringen.  Nach  meiner  eignen  Errahmng  giebl 
BB  bei  ana  groaae  nm  da«  Gemeinwob)  riel  Terdientere  KlaaasD,  denen  ea 
bni  ihrer  sonst  geauhteten  Stellung  Tiel  schwieriger  wird,  ihre  idiotiachen 
Kinder  in  Anatalteo  antertub ringen,  Lehrer  aaf  kleinen  Stellen,  anlere  Be- 
unlB  aller  Art.  Das  sonst  fflr  ihren  Beraf  geforderte  nnd  dnroh  dentelben 
geulhrte  Ehrgefühl,  das  scheinbar  aDskömmliche  Leben  Terhindern  die  Be- 
mfting  anf  fiffantüche  UnterslHlEung.  Die  nSchaten  und  höheren  Behörden 
erltennen  atich  bereitwilligat  die  traurige  Lage  an,  aber  gerade  fdr  diaaen 
Zweck  sind  .keine  Ponda  Torbanden*. 

loh  konnte  mir  uicbt  Tersagen,  die  Torgtahenden  Uiltheilnngen  cn 
maeben,  «ntbalten  sie  doch  einige  der  wirksamslen  nnd  stärksten  Motive 
fflr  eine  ErgAninng  nnsarer  Oeaetagebang  in  dieasr  Besiehnng.  lob  sr- 
lanbe  mir  noch  darauf  hlnsaweiaen,  daaa,  während  man  in  England  ea  ala 
ünen  an  onlrebenden  Portachritt  ansiebt,  die  bauptatUtiacben  VorbSItniaee 
anf  das  ganae  Land  Qbertragen  tn  können ,  in  unserer  Beiohsbanplatadt 
aowohl  fflr  Idioten  ala  Imbecille  am  wenigsten  gesorgt  sn  sein  scheint. 
(Tergl.  den  Beriaht  Aber  die  32.  Veraammlang  dea  psych.  Vereins  an  Berlin.) 

Anf  die  Schottische  Qesetagobang  will  loh  nicht  des  Weileren 
eingeben.  Sie  bietet  viel  der  englischen  Gleiches.  Ein  fast  befremdendet 
Factum  will  ich  nur  Brwfthneo,  weil  auch  bei  nna  ein  Analogen  Torge- 
kommao  war,  wenn  auch  mit  anderem  Auagange, 

Die  beiden  Idioten anetaltea  sn  Larbert  nnd  Baldovan  pflegten  ibr* 
KIterea  Zöglinge  wegen  dei  Hangela  einer  beaundereD  Hflegesnatalt  au  be- 
balten, wie  ea  bei  uns  die  meisten  Anstalten  durch  die  altmklige  Bntwioke- 
Inng  der  Sache  au  Ihnn  gecwungen  werden.  So  gibgen  die  Sachen  ron  1862 
bis  1876,  als  das  Irreoamt  entdeckte,  daaa  alle  Tbeile  das  Qeeeta  gebrochen 
hatten  and  daaa  die  Vorateher  ohne  geaetaliohea  Becht  ZCglinge  fiber  da« 
Alter  TOD  18  Jahren  hinaus  behielten.  Han  arbot  eich  jedoch  fflr  beide 
Anstalten  eine  Vollmacht  sn  ertheilen,  dass  sie  fernerbin  alt  Privatirren- 
BDStallen  angesehen  werden  könnten.  Die  erwaehaeneu  Zöglinge  hatten 
danii  nach  der  ron  2  Hedioinalperaonen  auf  Befehl  dea  Landrichteramtee 
aasgestellten  Irrseinabeaobeinignng  EOgelaaeen  nnd  geduldot  werden  kfinnen, 
wlbrend  bisher  eine  Beglanbignng  dea  Scbwaohsinna  von  dem  medicinischen 
Direotor  ansgereioht  balle.  Dieser  Vorschlag  wurde  indea*  von  beiden  Di- 
rectoren  anrtickge wiesen.  Mau  hielt  es  nicht  fflr  möglich,  die  Abnelgtiog 
eine«  von  Natnt  boobmBthlgen,  vorsichtigen  and  gegen  geselallcbe  Formen 
argwöhn  lachen  Vsike«  gegen  ein  ausdracklioh  anf  die  Einkerkerung  dar 
Irren  entworfenea  und  besflgliche«  Verfahren  au  flberwindeu,  nm  «ich  der 
Erlaubnias  su  versichern,  einen  Bchwaoh-  oder  BlBdsinnigen  eraiehsn  an 
dBrfen.  Unter  diesen  Umständen  cntliessen  die  Direototeu  alle  Zöglinge 
Ober  18  Jahre  nnd  versuchen  nnn,  mit  der  Erslehnng  bis  an  diesem  Altar 
ihr  Beates  an  Ihnn. 
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In  Ihntioher  Weis«  war  bei  nui  einige  Jabre  Irflher  dia  | 
WtrkMukeit  dir  Anstnit  fSr  blödtinaigo  Kinder  in  U.  Qladbacli,  bttreSbal 
dsn  irsitereo  AnfanlhaU  and  die  BeBcbMfligDng  erwaehsener  Idioten,  «tcba 
naoh  dem  Dureblanren  dea  eigenllieben  UnterrioblMaTana  dam  ftffeolliebn 
Lebao  niobt  laracbgageben  werden  kSonen,  in  Frage  geatelll.  Die  BebSld« 
wlea  daraar  hio,  daat  die  Conceaaion  aar  fOr  biCdiinnige  Kinder  lante,  fit 
ein  As7l  fBr  Aeltere  darefaaat  eine  beaondere  Conaa»aion  nothirendig  ta, 
deren  Ertbeilnng  ganicfatige  Bedenken  entgigenatknden.  Baibat  Alt  Hi- 
oUtarialreMsript«  atalian  aloh  auf  dcndelben  Standpunkt,  lo  du«  die  Anitili 
gMwuogen  genesen  wllre,  eben  nach  VollAadong  dei  Biaee  «ine«  Aifii 
und  nach  Tollatftndiger  Einriebtang  deaselben  alle  groiajlbrigen  Idioten  i« 
entlassen,  wenn  niobt  noch  tnletsi  anf  ein  Immediatgaanob  der  Verwaliaii; 
AlleibQchsten  Ortea  die  Erlaubnias  ertbeilt  worden  wäre,  anoh  über  das 
graaqlbrige  Alter  binana  die  mftnnliaben  Zöglinge  in  dem  BeaobKRigiingt- 
banae  an  bewahren  and  an  verpflegen. 

lob  acblieiae  die  Noit«  Ober  die  «cbotUsoban  Geaetse  mit  dem  Drtbeil 
des  oben  genannten  Comit^s:  Man  Andet  in  Bobottland  dieaslbe  Uiscbna; 
Irrer  nnd  Idioten  nnter  einander  aum  ernstliche»  Scbadan  beider,  nnd  jh- 
selbe  Abweaenbait  einer  geaetsliaben  Peraorge  rar  Bebandlnng  janfw 
Sohwacb-  nnd  Bl&dainniger.  Dies  rflbrt  dtTon  bar,  dass  die  Qesalie  n 
einer  Zell  gemacht  worden  sind,  als  man  die  wirklichen  Unterscbisde  ■*>-- 
soben  Inen  nnd  Idioten  nicht  vartland  und  erkannt«. 

In  Beeng  anf  Irland  achreiht  Mr.  Joaaihan  Pim:  Die  UaaaaregalB  sir 
Hilfe  der  Idioten  nnd  ImbecUlen  heitanden  und  besteben  noeb  «iafsdi 
darin,  dass  aie  als  Verbreober  in  QeSngnisse,  oder  als  Wabosionig«  b 
Irr«nblaser,  oder  als  Arme  In  ArbeitebKiuer  ein  gesohl  assen  werden  kflaiiM' 
Eine  einEige  Anstalt  beat^ht  fQt  43  Idioten. 

Im  fr«naO*iscben  Irrengeaeta  Ton  IB38,  wie  in  der  Ordoaaiai 
Tom  18.  Deobr.  1839  beiflglioh  dar  Anslaltsn  finde  ich  nirgends  eine  ipe- 
oielle  Erwftbnnng  der  Idioten,  ebensowenig  im  Qenfer,  NiederlftndischaK 
Norwegiacben  nnd  Sobwediscfaen  Gaset*,  soweit  diese  Qesetse  frUher  ie  ^ 
Zeltaobrift  (Br  Pafobiatria  ■nsammengeslellt  worden  aind.  Anatalten  ■■■' 
allerdings  enlatMiden,  naoientliob  entwfakelt  Sobweden  ein  reges  Streben  i* 
dieser  Beaiabang. 

Im  Belgiieben  Reglement  Ober  die  Babandlang  der  Irren  toi  ISH 
wird  beaUmmt,  daaa  wenn  die  Aniahl  der  Insasian  einer  Anelslt  50  Bb^ 
ateigt,  diaaelben  wanigatens  in  4  Ablheilnngen  einenlbeilsn  seien*  I''' 
Idioten  werden  nlt  Unreinlioben  niaammen geworfen.  Ueberateigt  die  ZaU 
100  deaaellHO  O«fobleobla,  m  sollen  die  Idioten  eine  eigene  Ablbal'»*! 
bilden.  Dieaelben  aind  wie  die  Epileptiscben  soweit  mbgliob  «a  ebner  Eri* 
nnd  Tom  Centrnm  der  Anstalt  entfernt  unteren  bringen. 

In  Obeel  sind  die  Idioten  ala  aolobe  Ton  der  Anfnabne  nicht  aW- 
geaobloaaen. 

Die  Oeaotse  der  einaelnen  .Vereinigten  Staaten  tob  Hot'* 
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Anerika*  haban  mir  nicbt  vorgclegCD.  Ans  «inigeD  Briefen  des  Tor- 
Btakeri  d«r  New-Torker  AnaUlt  Hr.  Wilbmt  an  den  VoTsltcenden  obigen 
aD|liacb«n  Coinild*8,  den  Lord  Travtlfan  nnd  ane  Bemerkungen  det  Dr 
Skuilimeorth  ')  in  Lanoatter  eolnebme  ieb  die  Folgende: 

Ale  Tor  ISngeren  Jahren  Aantaltea  fSr  die  Irren,  Blinden  nnd  Tanb^ 
•tnmmen  erriabtet  worden,  g^cbah  dies  dnrch  PrJTatmittel ,  Sa  gleicher 
Weiae  wurden  dieselben  dacoh  Privatgcfamkangen  and  Legate  anteiliBlIen. 
Nach  einfger  Zeit  begann  in  Tersohiedeaen  Staaten  die  Unterstfitiang  in 
dar  Weise,  daas  dieselbeo  sich  als  Entgelt  das  Privilegium  Torbebiellen 
ein«  gewiiw  Anaahl  von  Stellen  mit  sogananntea  StaatspAündnerD  in  bs- 
MtSM.  SpMsr  wurde  die«  Prineip  in  den  neuen  Staaten  bei  Erriebtnng  von 
SUatsanstalten  beibehalten.  Die  Kosten  für  die  Qebaode  und  die  laufenden 
UntetbaltnagskosteD  kamen  direot  aus  dem  Stialischala. 

In  der  ThM  ist  in  einigen  westliohen  Stwtten  die  Fürsorge  fBr  die 
IiMB  eto.  ein  Theil  der  organischen  Geeettgebaog.  Alle  Geisteskranken, 
leiak  oder  arm,  sind  Mündel  des  Staates,  alle  Taubitommen  and  Blloden 
and  in  «inigeo  PUlen  aaob  die  Idiaien  eind  lur  Eriiebung  auf  Btaatskoeteo 
beraobUgt.     In  diesen  Fftllea  werden  die  Bevollmlcbtiglen  darcfa  den  Staats- 

Wir  *!od,  eagt  Wilbui,  in  Amerika  atafenweise  bis  anf  den  Pnnkt  ge- 
kommen, wo  nir  alle  abhingigen  Klassen  der  Staat  Sorge  tragen  mass,  ent- 
weder gana,  oder  dsrch  eine  Koslenbeibilfe,  je  nach  den  VermSgenarerbklt- 
«iMon  dei  Untergebracbten. 

Als  Resaltat  baben  in  den  alten  Staaten  die  danb  die  GesammlgeBet*- 
gebuog  msgeworfenen  Summen  die  PriTatwobllbfttigkelt  ntrmlicfa  ansgtdSrrt, 
■o  dase  fast  nicht  EInsr  mehr  daran  denkt,  an  soloben  milden  Zwecken  an 
geben. 

UrsprUngliofa  werden  alle  Idiotenanstalten  als  EriiehniigsanitalteD  be- 
seiebnet.  Sie  acbliessen  inmeist  die  Epileptiker,  die  Hisagestalleten  und 
diff  Irren  aus.  In  Pennsjlvanisn  nnd  Ohio  hat  mm  von  dieaem  Prindp 
■bweiebend  eine  Pflegabtbeilang  hiniugengt.  Ergtere  Anetalt  cBhIle  vor 
3  Jahren  Ober  200,  letitere  (Iber  400  Insasaen. 

In  den  8 lastsan stalten  wird  kein  Onterrcbied  in  der  Bebandlnng  iwi- 
leben  Beioh  und  Arm,  ewiicfaen  besahlten  nnd  von  Staalswegen  anlergebrscbten 
Fällen  gemaobt.  In  den  *on  Oorporatinnen  controlirlen  Anstalten  werden  bie- 
weileo  Unterschiede  gemacht  nnd  wird  eine  gewisse  specielle  Bedienung  nnd 
Pflege  «ngeränmt. 

Naob  der  Meinung  SSultianorlh'i  ist  der  Effect  sorgIRl tigerer  Aa«- 
wttbl  nnd  des  Aniijfttena  schlimmer  FHlle  der  Art,  dass  in  den  Staats- 
1  im  AllgemeineD   dio  pbjsiaohe  and  psjcbisohe  Bescbaffenbett  der 
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iQsaeiaD  einen  hSheren  DarcbscliDitt  erreicht,  ■!•  In  dan  briHlHlifln  A«< 
italten,  demiarolge  die  Sterbeptnoanle  geringer  nnd  die  Errolg«  de*  Unttr- 
riobU  bMBers  sind.  In  den  Amerikanitcben  Anitalten  kann  in  der  Tbl* 
die  ElMse  der  aobiraehbettbigten  Kinder  «1a  Bbeiwiagend  fiber  die  der  reim 
Idiolen  enobeinen. 

leb  bftbe  die  Qednld  der  boobgeebrteo  Vcraammlnng  lange  in  Anipmeb 
geDommeD,  wail  ich  miob  niobt  auf  eine  uadcte  Anfatblang  der  geaettlicbn 
Bestimm angen  baacbrKnken  konnte.  lob  .nnuste  venigalena  die  Aoti*e  •»• 
deuten,  welche  dringend  eine  VerroUal&ndfgang  Jener  fordern.  Ich  kBnnIa 
roidh  auch  darauf  berufen,  daae  die  Idiotenfrage  lam  groaten  Theil  ein  ia- 
tegrirander  Tbeil  der  Iirenfiiagfl  ial  and  hüie  in  gewiaaer  Besiehnng  av 
genainaohanlich  gelOit  werden  h&nnen. 

In  oiTÜ-  nod  itrafreobtlieber  Beaiebong  konnte  manalob  nit  dee  be- 
liebenden Qseetien  «Dfrieden  geben.  Der  Stendponkt  nnaerer  Qeaetagebvr, 
daaa  Idiotenanstalten  bloiie  WobitbltigkeitianalalteD  aeien,  ist  aber  jedw- 
falls  (u  beiohrBnkl  and  einseitig.  Bbenio  wird  es  niobt  anlreichen,  «Mn 
man  atlaio  von  einem  nenen  Sohnlgeiela  daa  Heil  erwartet:  daeaelbe  «ifd 
aber  miodestena  den  Imbeoillen  als  Unterriahta flibigen  gerecht  werta 
mOaeen. 

Ob  e*  an  der  Zelt  Mi,  bealimmte  Tonohlftge  an  rormnlirea,  beetimDta 
Antrüge  ta  atellen,  dQrfte  einer  gemainsamen  EMiternng  onterliegsn. 

Die  Idiotenfrage  iat  eine  TerbaltniaamaMig  jange.  Ihre  Tragweile  kaas 
man  nicht  nach  den  marktachreieriacben  anerffillbaien  Verapreohangen  Bia- 
aelner  hameaaen.  Znm  Tbeil  ist  sie  In  eselnslren  Binden,  die  man  fort- 
wirken laasen ,  denen  man  aber  niobt  dia  alleinige  Herraohaft  Bbertsssea 
kann.  Wftbrend  die  Uotive  der  Nothwandigkeit  der  BrweitBning  der  Für- 
«orga  klar  liegen,  ist  man  nicht  überall  aber  Ziel  nod  Mittel  einig. 

loh  meine,  der  boobTerehrte  Verein  wird  nur  eine  Sobald  abtragaa, 
wenn  er  dorob  Ernennang  einet  Comniasion  die  Vorlagen  prüfen  neJ 
mehren  and  die  Idiotinfrage  nicht  wieder  von  der  TaLgeaordnnog  Teraohwla- 
den  llsat 

Galuladt  ala  Correferant  empfiehlt  den  Antrag  Ton  Kind. 

Koch  weilt  anf  die  Sobwierigkeiten  der  Erhebung  prosentnaler  Verbllt' 
niiae  über  Idiotie  in  Irrenanstalten  bin;  —  er  glaube,  man  tolle  frage», 
wieviel  Idioten  die  Bevfilkening  unterbringe,  —  man  maobe  weniger  FehiM, 
wenn  man  tage,  Ton  1000  Einwohnern  sind  untergebracht  a.  B.  0,15. 

Uan  werde  anob  annehmen  können,  daas  die  Zahl  der  Idioten  wenige 
differire,  all  es  bis  jetit  dnrch  die  Erhebangen  den  Anaohein  habe, 

QuUitadt  Btellt  den  Antrag,  eine  Commiseion  niedemaatten ,  die  alli) 
Material  Ober  die  Idiotenfrage  Bammle,  dann  fOr  die  nichate  VeraanmlnDg 
Vorschläge  vorbereite  In  Betag  auf  die  Unterbringung  der  Idioten. 

Nan»  beaweifelt,  oh  die  Zeit  einea  Jahres  ansreicben  werde,  die  Siobe 
so  reiflich  au  Oberlegen  ,  dasa  man  Voncblfige  daiGbar  maehen    kSnna;  — 
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er  acbligt  dabar  vor,  noch  keine  TerminsbeeliiDinnng  feBlioMelleD  und  vird 
dar  Antrag  GuUatadfs  mit  der  Naate'ttihea  ModiäcatioD  tod  der  Teraamm- 
Inng  beinahe  eiDatimmig  angenomoieii. 

lAhr  wflnscbt,  den  Tecmia  der  CoiuiiiUBioii  zn  Sbeiloaien;  sei  dieselbe 
bis  lum  nlchaten  Jibro  mil  ihraa  Arbeilen  fertig,  ao  kSnne  aie  Ja  Vor- 
Bcblftge  macben,  —  man  mSge  also  eolange  die  Frage  auf  der  TageaordnDng 
1 aasen. 

Kind  bUt  ea  ffir  nGtbig,  genau  iwisoben  Irren  und  Idioten  an  noter* 
■cheiden,  —  er  wünacbt,  daaa  man  womOgliob  ecboo  bei  der  Volbaiäblung 
1880  darauf  Büokaiobt  nebme 

SikU  aucht  dcD  Begriff  der  Idioten  sn  präciairen,  iraa  jedoch 

Filter  der  Commiasion  ed  Oberlaaeen  voraoblftgt.  Die  Zahl  der  Com- 
miaaioaaaiitglieder  wird  aa(  5  featgeaelst  und  werden  als  solche  die  Herren 
Kind,  GulUtaät,  Ideler,  Cramer  und  Koch  genlblt,  denen  daa  Becbt  der 
Cooptation  überlaaaen  wird. 

No.  IV.  der  Tagesordnung  Allt  wegen  Abwesenheit  des  Befereulen  ans. 

Bieranf  wird  cur  Wahl  aweier  nenen  Vorstandsmitglieder  für  die  ana- 
echeidenden  Herren  Naatt—Wciiphal  geschritten.  —  Von  30  abgegebenen 
Stimmen  entfallen  auf  Herrn  Natn  28,  auf  Herrn  Wet^hal  26  und  nehmen 
beide  die  Wiederwahl  dankend  an. 

Im  Hinblicke  auf  die  kommende  Volkaifthlnng  erinnert  Natu,  dass  Be- 
KblQBB  darüber  ge(a«st  werde ,  ob  man  erworbene  und  angeborene  Seelen- 
stOrnng  in  eine  Bnhtik  anfnehmeo  wolle,  oder  ob,  wie  dies  bei  frdheren 
Zählnngen  atattgefnnden  habe,  beide  Babriken  anMlnander  gehalten  werden 

GvOftadi  stellt  den  Antrag:  Der  Verein  aolle  sich  bei  den  atattstisohea 
BehBrden  von  Prenesen  und  dem  Beioha  Terweoden ,  data  bei  der  Volks- 
•Khlung  die  Qeisteak ranken  berQcksicbtigt  wSiden,  und  awar  möge  geachia- 
den  werden,  oh  die  Beelonalörnng  angeboren  oder  erworben  sei. 

Nasit  empfiehlt  dieaen  Antrag  sehr,  damit  niohl  unaare  atatiBliacbe  Er- 
bebangen nnTollkommeu  bleiben  nnd  hinter  dem  Analande  BarSckatftnden 
und  bittet  er,  erat  darüber  abznslimmeD,  ob  der  Verein  wflnsobe,  daaa  eine 
Zählung  der  Irren  augleich  mit  der  Volbsaahlnng  slattBnden  aolla. 

Dar  Voracblag  wird  einstimmig  angenommen. 

Femer  fragt  Naiie,  ob  der  Verein  sich  fOr  die  Annahme  swaiei:  Bn- 
briken  (angeborene  nnd  erworbene  Beelenstbrung)  antacbeide  oder  ob  alle 
Seelen  gestörten  in  eine  Bnbrik  Tersetat  werden  sollten. 

LaAr  will  die  AnsacheidDng  gemacht  wisaen. 

Kind  ebenfalls,  nor  mBcbte  er  bei  der  Babrik.  , angeboren*  noch  den 
Znsals  angebraebt  haben :  „oder  in  frfihester  Kindheit  erworben". 

Oullila^  theilt  dieaen  Wansob,  ebenso  Naue. 

Bei  der  Abstimmung  wird  die  Eintbeilnng  in  2  Bnlwlhen  einsUnnlg 
angenommen  nnd  dar  Vorstand  beauftragt,  sich  in  dieMm  Stans  an  dte  v«r- 
sobiedenen  statistiacben  Aemter  an  wenden.  ^ 
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Bei  äen  nau  folgendea  VortrÜgso  wird  auf  Niuie'»  Aatng  w^en  du 
Targerfiakten  Zeit  auf  eine  DiRciuiion  rereichlet. 

VI.  Sbn-k.  Zdt  Casaiatik  der  ApbftBie.  —  Dr.  Stark  tfaeilteinea 
Fall  mit  von  ZetetSrung  beider  3.  StirDwindaDgen  der  linken  Insel  iiuL 
CiaustraiD  and  der  linken  ersten  Bcbläfenwiodung  bsi  siDem  BechU- 
blndigsD  dnrab  traamatiacbe  Encephalitis,  welche  ob  na  Aphasio.  rerliet 

VII.  Jehn  Bpricbt  aber  „die  kliniioben  AenaserDiigeD  der  Beak- 
lionssustande  «cnter  Delirien". 

Er  beiBicfanet  sla  soicbe  einaBeifae  tob  EisnkheitaerscheiBnngeD,  wdebe 
nach  Ablauf  des  acalea  Erragnngastadium  beobachtet  werdan,  und  welcb« 
mit  den,  der  einFacben  Manie  felgenden,  legen,  postmaniakalieohen  Zn- 
ständen  Aeboliobkeit  baben.  Wie  diese  treten  dieselben  nicht  inner  auf 
—  und  in  gani  veiscbiedener  Anibildaog  ihrer  Sfmptome.  In  Qraho- 
berg  worden  seit  Eröffnung  dieser  Anstalt  vor  3  Jahren  nnter  im  Qaniei 
ca.  1100  Anfgenommsnen  6  Fftlle  von  Delirinm  aoutam  beobaobtet.  Tos 
denselben  starben  4  Klranke  in  dem  Escitationsatadtnm,  drei  boten  in  TflUtgM 
Aa*hildoDg  den  sa  beschreibenden  Zaetand,  in  dem  letaten  Falle  waren  die 
ErscheinoDgen  n n den tl  icher.  Bescbrietnn  sind  diese  Naohstftdien  ausMt 
einer  Bemerkung  Jenren'a  (B.  XI.  9  der  allgem.  Zeilscbrift)  uicbt.  DiNt 
Znslände  lind  durch  harTorlretande  körperliobe  Symptome  Tor  deo  einfaekw 
postinaDiakall  sehen  ZnstAnden  aasgei  ei  ebnet.  Sie  treten  in  der  4— C 
Woabe  nach  Einselsen  der  Erregnng  anf  nnd  Hassern  sich 

IJ  in  der  motoriiohen  Sphäre:  dnrcb  Starrheit  der  Qesamntmnaknlstnr 
und  lotaniecbe  Spannung  einselner  Gebiete,  beaondsn  der  Nacken mnikalo; 
ferner  darob  leichte  aber  deutliche  atropbiach«  Ersohainnngen,  dio  halb- 
seitig und  anf  einaelne  QUeder  besohrlnkt  Torkamen. 

3)  In  der  Taionotoriscben  Bphtre:  dnrcb  Bildong  nnltiplet  BIssmi 
hauptsftchlicb  an  den  Uorsalseiten  der  HInde  und  FOssOi  —  dnrcb  Phlsf- 
monen ,  leichtsm  Auftreten  Ton  Decnbilae  an  den  TerecbiedsDitsn  Stellen, 
auch  wo  kein  Druok  angenommen  werden  konnte;  —  dnrob  CyanoM  *■<>* 
«einer  Qlieder  nnd  Heigang  in  Oedemen,  die  an  rascbent  partiellen  Zerfall 
der  Haut  au  führen  liebten. 

3)  In  der  sensiblen  Sphäre:  durch  v&Uige  Analgesie  nnd  Anistbesiei 
die  jedoch  viel  fach  auf  Becbnnng  des  begleitenden  Stupors  koai»«i 
mag.  Dieser  Stupor  ist  das  herTortratendate  paychisohe  Symptom.  Bi* 
lueaersl  schwacben  Kranken  scheinen  gans  des  Vermageni  berauht,  tbsr' 
baupt  anf^dis  Eindrücke  der  Ansienwelt  in  adHqnater  Weia«  an  raagimi 
wie  wenn  die  Uebertragnng  dar  Sinnesreiae  auf  das  Centratorgan  gar  Dick' 
mebr  Termittelt  wSrde. 

Dabai  baateht  aber  ein  deutlieb  sobmeralicher  Zug  des  Oailtbta  and 
maeben  die  -Kranken  nioht  den  Eindruck  Blödsinniger.  Vielmehl  S*^ 
ein  Zug  von  Spannung  dnrob  das  ganse  Kraakbaitshild  and  ist  iilM* 
Nachstadinm  eher  als  ein  Contrastbild  la  der  vorbargegangenea  allgeaiMnea 
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ErregDPg  anfiafassen.  Im  weitersn  VerUnr  huiD  dasselbe  abblasaco  and 
dem  ganShiiliaben  Schwachsinn  Flati  machen. . 

Die  Daaor  det  Naohstadien  imida  van  verschiedener  Lftnge,  bii  bainahe 
eiDJKhriger  Dauer  beobachtet.  Ea  wird  die  VermntbuDg  aasgeaprochen, 
daiB  GS  sich  nm  ainen  gewiwermMUsaa  iweiten  Theil  des  Krank beltsbildei 
acntet  Delirien  handle,  deren  destructiver  patbologisoh-analooiisoheT  Cha> 
raktec  und  vorwiegende  Looaliaatiao  in  Hirnrinde  und  «eichen  Hinten 
durch  Aosfall  tdq  Bindeabeairken  and  Tielleioht  BnckbildungsTorgftnge  der 
ToraDgeganganen  BUuung  und  BntsQnduDg  die  klioischen  Ersohainangen 
erkl&ran  kOtme. 

VUI.     StüUr,  Beitrag  zur  Cbloralwirknng. 

StüUr  beriohtel  aber  2  in  der  Heidelberger  Klinik  beobaohtete  Falle, 
wo  bei  kräftigen  Personea  weiblichen  Qeechlechts ,  von  denen  die  eine 
wShrend  dreier  Hooate  mit  hHnfigen  Unterbrechnngen ,  die  andere  7  Tage 
lang  Cbloralbjdrat  in  der  einmaligen  Tagesdosis  von  2,0  Qramm  erbialt, 
20—30  Minuten  nach  Einverleibung  genannter  Qabe  gant  pl&talioh  der 
Tod  GiDtraL  Die  Obduotionen  ergaben  keine  analomisobe  Todeaureacbe. 
In  dem  einen  Falle  fand  sich  dQnnBSssiges,  lachfarbenes  Blut,  dessen  Qe- 
rinnung  erst  nach  mebitigigem  Stehen,  nnd  auch  da  nur  mangelhaft,  ein- 
trat.  Zasata  Qerinnung  ersengender  Hnbatanien  aeigte ,  dass  die  flbrlno- 
plaatisohe  Substane  erhalten,  die  fibrinogene  stark  vermindert  war. 

Blut,  welches  Eiauken,  die  verschieden  lange  Zeit  Chloral  nabmen,  im 
Schlaf  mit  dem  Sehröpfschnepper  entsogen  wurde,  seigte  kein  abnormes  Ver- 
halten.    Oieselheti  VersDChe  bei  Hunden  hatten  das  gleiehe  Resultat. 

Temperalormesaungen  nach  sohl afm achenden  Doaen  bestätigten  die  A.n- 
gaben  gcflasarer  Araneimitlellebren ,  dsss  ein  Abfall  der  KSrperwRrme  bis 
aa  i"  C.  stattfinde;  bei  eisem  marsstisohen  Individuum  sank  die  Temperatnr 
um  "/i,"  C. 

Das  in  Gebrauch  gewesene  Cbloral  war  von  Merk  ans  Daioistadt  ent- 
nommen. Eis  entsprach  aämmtlichen  in  der  PharmakopSe  geforderten  che- 
mischen ond  phjsikalischen  Beaclionen;  sein  Preis  betrug  7,0  Mark  pro 
Kilo.  Nach  seiner  Anwendung,  hei  welcher  die  Tagesgsbe  von  2,0  UDt  In 
AnsnahmsfUlen  Bberachritten  irurde,  stellte  sich  bei  den  betreffenden  Kranken 
naoh  gana  knner  Zeit  schon  Bhaah ,  Conjanctivitl«  nnd  ein  eigenthflm- 
licher  Qemcb  der  Ezspi rational uft  ein.  Diese  nnliebaanten  Nebecenchei- 
ntingen  sind  ausgeblieben,  seitdem  das  Liebreich' aoba  Chloral  verabreicht 
wird.  Der  Preis  des  letiteren  ist  pro  Kilo  um  2,5  Hark  hObar  als  das  des 
frflher  belogenen  Präparates. 

(Der  Vortrag  ist  ansfUhrlich  in  den  Uemoiabilien ,  Jahrgang  XXIV., 
Heft  8,    Heilbrenn  1879  erschienen.) 

Nachdem  Wtiiphai  auf  das  nach  seinen  ErTahrnngeu  dnrobans  be- 
währte, von  Schering  in  Berlin  bereitete  Liebrtich'eehB  Chloralbydral  auf- 
merksam gemacht,  forderten«»  die  Collegenanf,  Bui  Siaharnng  gleich  mHaalger 
Wirkung  sioh  sflmmtlioh  dieses  PrRparates   womOglinh  bedienen  au  wollon. 
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Neu  eiagetrelene  UitgUedet  des  Vereint ']. 
212.     Acktrmann,  DIrector  der  CinlonB'IrreDaDstall  Boaegg  (Sebweii). 
243.     Utax   Boeimt,   AsBistenzar*!   an   der  k.   LandeBinatalt  Habertnibilrg 

(SachBen). 
241.     Filter,  Direoloi  «inei  PnT«tanst«It  tn  Charlotten  barg. 
245.     Fiicker,  3.  Aret  der  IrreDsnitalt  in  Pforaheim, 
24fl.     Freutb^ry,  Director  der  IrrsnaDBlalt  an  Saargemfind  (Lolbringen). 
247     Jehn,  2.  Ant  ao  der  Prov.  IrreDanstalt  tu  Grafenberg  b.  Dfieeeldott 

248.  S.  Kern,  Arzt  an  der  Idioleuanatalt  zd  UOokem  b.  Leipzig. 

249.  P.  Laaderer,  Direotor  der  PriTatirrenaoatalt  Eeonenbnrg  (WBrtemberg). 

250.  Stüler,  AaaiBteDzacit  der  IrreoaoBtalt  m  Beidrlberg. 

251.  Weyeri,  SaniOltaratb  n',  Direotor  der-Prov.  Irrensntlalt  an  Ovioak 

(Poean). 

Laehr.     Naeie.     Stäier.     Ullrich.     Wittphal. 

')   vgl.  Bd.  XXI.  Sappl.  8.  66.   XXII.  208.  450'    XXIV.  720.    XXV,  16. 
XXVr.  706.  XXIX.  4T3.  XXX.  578.  SXXill.  59.  XXXIV.  108.  XXXV.  5M- 
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Veralag  betreffende  het  Geaticht  Meerenberg   over 
het  Jaar  1878,  vom  Direetor  Dr.  van  Persijn. 

Eloiga  NotlciD  BOB  dem  Beriobt  Aber  die  reDoniinirtesta  hollSodiicba 
Aiwlalt  Ueerenbsrg  bei  Bloemendal  (Provins  Nordbolland)  darfte  ftuch 
über  dsD  Berelcb  lelner  nllchstBii  Adresse  hinaus  tod  Inlereeae  sein.  Es  iat 
twar  Dicht!  AaffUlige«,  dasg  «nob  an«  Heereaberg  (wie  aut  den  meitten 
boUftndisobeD  and  aadereD  ADitalten)  die  Klage  über  lUDcbmeDde  Uebor- 
fOllnng  enchkllt,  dcwb  gawinnt  dieielbe  an  Bedeatung,  wenn  miD  die  Vct- 
hSltDiBiEahl  der  tod  der  betraffenden  Provini  im  GanBen  verpflegten  Oeieles- 
krankeD  berfioksicbtigt.  Dieae  betilgt  bei  Zograndelegung  dea  Qeneralbe- 
riohta  dei  Inapectoren  Aber  den  Zeitraom  1869  —  1874  gegenwBnig  sieber 
nicbt  weniger  sla  1,40  pro  mille  Einwohner.  TroIi  dieser  relativ  groateo 
Zfthl  Verpflegter  kann  daa  BedOrüiiae  noob  nicbt  gedeckt  aein,  da  unter  den 
Äarganommenen  SO  pCt.  bereite  länger  als  ein  Jahr  krank  waren.  Meeren- 
berg  lit  aber  anaeer  der  nur  fflr  liraeliten  beBtlmmten  Anatalt  in  Amatar- 
dam  die  einiige  ProTinaialanstalt  fflr  Nordbolland.  Di  kein  Qrund  vorliegt, 
aoEunehmen,  daaa  hier  die  Zahl  der  Irren  grfiaser  ist  ala  in  andern  LSndern 
nud  Provinfen,  so  »eigt  anch  dieeea  Belapiel  wieder,  da*a  anf  unbestimmte 
Z«it  binana  dM  BedOrfniM  naob  ajratamatiscber  TerpSegnug  der  Geiates' 
kranken  fiber  daa  T«rbHltniaa  der  im  ADgeineineD  wiobaeDden  BeTSIkernnga- 
labl  hinaiu  tnoebmen  mnas.  , 

Der  Bestand  am  1.  Jan.  1878  betrag  in  Bninma  817.  Anfgenomman 
wShrend  dea  Jabrea  worden  201.  Db*od  waren  30,9Vs  voratuaicbtliah 
heilbar.  Genesen  entlassen  wnrden  47,  llünner  19%,  Fr.  27,3'/ot  aa 
starben  39  oder  8,7%  der  im  ganaen  Jahre  Verpflegten;  Bestand  Ende  des 
J.  843. 

Eine  erwSbnenawertbe  Neuerung  wurde  eingerabrt,  dass  nimlich  in 
den  4  Aeraten  dar  Anatalt  ein  fQnfler  ala  Proaeotor  angestellt  wurde.  Auf 
den  eratan  Blick  bat  die  Eraeonung  eines  eigenen  Prosectors  an  einer 
Irrenanstalt  (Hr  den  deulscben  Benrtbeiler  etwaa  UeberflSasiges.  Auch  mnas 
es  acbwsr  sein,  seine  Thiltigksit,  die  sieb  nicht  auf  das  anmittelbare  An- 
■lallaiotereaae    eratreokt,    baimoniacb    in    den    Anstallsdienst   einanordnen. 
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Wird  ein  8olcb«r  Froieclor  allein  fSr  äie  Wiiaanacliaft,  oder  ingleich  anoh 
rSr  die  AniUlt  nnd  die  «iaseDachRrtllche  ABMgnng  Hioer  Collegen,  odei 
wird  er  endlich  veientliah  für  sieb  allein  da  sein?  Anch  dai  letalere  wlta 
in  dem  Sinne  nicht  unherecbligt ,  aJa  dadnrcb  eine  gflnatige  Uebergaiigt- 
atellnng  fQr  einen  JQnger  der  Wiaaenachaft  geboten  aein  kSnnte.  Dau  dia 
Ginrichtung  eine  sehr  natalicba  aein  kann,  lamal  in  der  gegen wirtigen 
Ent Wickel nngapbaao  dar  Pejchiatrie,  iat  geniaa.  E«  wird  interaMant  aein, 
die  Probe  der  Praxis  auf  dieselbe  kennen  lu  lernen. 

Der  Bericht  tbeilt  einen  Fall  Ton  Vergillnngawahn  mit,  der  unter  deB 
Einflnaa  einer  Angina  mit  Otitia  interna  nnd  aaröa  eitrigem  AnaBnas  ant 
dem  Bnaseren  QehBrgang  «ich  beaaerle  nnd  dann  inr  TÜlligan  Oeneaang 
golangle.  Femer  trat  eine  anfiallige  aeneaung  ein  in  einem  Falls  tod 
starker  primKrer  Veririrrlheit,  nachdem  die  onebelich  geschwängerte  P.  tob 
einem  todlen  Kinde  enlbandea  worden  war. 

Die  Jacke  ist  in  Heerenberg  seit  einer  Beibe  von  Jahren  Diabt  ge- 
braucht  worden.  Seka^tr. 
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In  der  Reiehutrafproeettordatmg  —  (JD  Kraft  gatioten  am  1.  Oot.  1879) 
betreffen  das  VgrEabren  gegsn  QBisteakranke  falgende  Stellen: 

§203  (Einitellang  des  Verfahrena).  Vorlünflge  Einilellang  des 
Verfahren*  kann  beschloiien  »erden ,  wenn  dem  weiteren  Verfahren  Ab' 
«eeeoheit  dfli  Angntofauldigten  oder  der  Umitand  entgegen  steht,  du«  der- 
aelbe  nach  der  Tbat  in  Oeisteakrankhei t  Terfallen  ist. 

§350  Abs.  1  (VerleeoDg  dea  Pretokolla  Aber  die  frflheren 
Auaaagen  einer  in  Qeia teakrankheit  verfallenen  Person).  Ist 
ein  Zeage,  ^BacbTeratkodlgar  oder  Mitbeachnldigter  rerstorben  oder  in 
QaiBteakrankfaeit  Tertallati,  oder  ist  sein  Aafiotbalc  uioht  >a  ermitteln 
gewesen,  so  kann  daa  Protokoll  Ober  seine  frütiere  riohtecliche  Temebmang 
Terlesan  werden. 

|4S5  Ab«.  2  (Anfaobnb  der  Todeiatra(e).  An  schwangeren  oder 
geliteekranken  Peraonen  darf  dn  Todesnrtkeil  niobt  vollalreokt  «erden. 

S  487  Abs.  1.  Die  Vollatrecknng  einer  Preihaitaatraf«  iat  anhnscbieben, 
wenn  d«  Tenirtfaeilte  in  Odateakrankbelt  TeriÜllt. 

§81  (Unterbringang  in  einer  Irrenanstalt  behufs  Begat- 
aehtang  da«  Geisteainstandes).  Zar  Vorbereitung  eines  aalaobteos 
Ober  den  Oaiitesinslaod  des  Angeacbnldigten  kann  du  Clericfat  ant  Antrag 
eines  SaebTerständigen  oacb  AnbSrung  des  Vertheidigere  »Dordnen,  dasa 
der  ADgescbnldigte  in  eine  Öffentliche  IrTansaitalt  gebracht  und  dort  beob- 
aobtet  werde. 

Dem  Ad gesobnld igten,  welcher  einen  Vertheidiger  nicht  hat,  iat  ein 
solcher  an  heatellen. 

Gegen  den  Bescblaia  findet  sofortige  Beschwerde  statt.  Dieselbe  bat 
ubehlebende  Wirknng. 

Die  Verwahrung  in  der  Anstalt  darf  die  Danar  von  secha  Wochen 
nicht  fibersteigen. 


Q/tervianttmeahn.  —  Der  Flaischwaarenbtndler  X.  war  wogen  5ffent- 
liober  Beleidignng  Ton  SohultlenteD  resp.  Poliseilienlensnta  In  sieben  FBIlen, 
wegen  aweier   nicht   Offentlicber  Beleidignogen   *an  Angehörigen  derselben 
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Beanilenkstegoris,  wegen  Widerstsnilea  gegen  die  Btaalsgetralt,  sp«tidl  gagan 
Bclintilente  uur]  einea  Pol i sei lienten Etat  and  wegen  Hsaifriedembraebs,  Tn- 
Qbi  auf  dem  PoÜEeibDreia,  in  SntDma  wegen  13  Terachiedener  Vergehen  u- 
geklagt  norden,  Letitere  entsprangen  angenocheinlich  ans  einer  stark  auf- 
geprägten Manie  des  Angeklagten,  seiner  Erbitternng  gegen  die  PoliMÜ 
beim  Anblick  einer  PoÜEeianifonn  darcb  drastiBcbe  Pantomimen ,  Au- 
spQcken  etc.  oder  durcb  laute  Schimprereien  Luft  tn  machen.  Schon  bei 
der  VornntersQchung  waren  vornbereiu  Bedenken  eingetreten,  ob  S.  bei  Be- 
gehung der  qu.  Hsndlnngen  sich  in  einem  QeisIeaEnatands  befnaden  httla, 
der  ihm  die  Folgen  denelben  la  erkennen  gestattete,  jedoch  nahm  der  erfla 
Richter  dies  anf  Grund  eines  geiichtsBrctlicben  Ontacbtens  an,  indem  lelclerM 
bei  dem  Angeklagten  nar  einen  GemOthsanstand  constatirte,  der  ibn  gegen 
Affecle  widerslandloa  maobl,  dasB  er,  snm  Zorn  biDgerissen,  unffthig  ge- 
macht wird,  die  Folgen  seiner  Hsndlnngen  eu  ermesaen.  Indem  also  dei 
erste  Richter  aus  dem  qu.  Attest  noch  keine  krankhafte  StOmng  dar  Qeiilai- 
krSfte  entnahm,  verurtbeilte  er  ihn  wegen  der  13  Vergeben  in  200  Utk. 
Geldstrafe,  indem  er  die  Unbeschaltenhait  nnd  ei  gen  (hQ  ml  i  che  Gemfllbi- 
ricbtnng  als  strafmildernd  in  Betracht  log.  Die  StBatsanwallsobaft  appelliite, 
indem  sie  die  Strafe  fflr  lu  gering  und  mindestens  5  Uonat«  Qe^ngnin 
rar  angemessen  eraohteie.  Ober-Btaslaanwalt  Barsebdorf  fübrto  nun  nn 
Audienilermine  vor  dem  Kammergerichl  ans,  daos  der  erste  Richter  sn  Un- 
recht den  Angeklftgleo  wegen  Beleidigung  Ternttbeilt  hätte,  indem  atmliok 
gar  kein  Slrafantrag  der  Beleidigten  vorgelegen  habe  und  aacb  dio  Art  tiod 
Weise  jeder  einaelnen  Beleidlgnng  nicht  Torher  constatirt  lei.  Ebansoirak) 
formell  wie  materiell  sei  also  die  Festatelliing  des  ersten  Biobtara  nieht  lU- 
Ireffend.  Dagegen  bliebe  der  Thatbeatand  der  fibrigen  Vergeben  orwieaan 
und  rechtfertige  sich  dafflr  eine  Strafe  tod  3  Monaten  Gaflngntsa,  D«b 
gegenüber  nahm  aich  Rechtsanwalt Deyaks  seinea  Clienten  X.  in  enargiaobar 
Weise  an,  indem  er  ausführte,  dasa  deraelbe  thatsftohlioh  bereits  Tor  13 
Jabren  wegen  Geisteakrankbelt  vom  Uilitair  entlassen  worden  aei  nnd  sidi 
später  mehrmals  in  einer  Irrenanatalt  befunden  habe.  Wer  fortgaaMat  ohne 
änsaere  Veranlusnng  immer  denaelben  Ansbrflcben  einer  krankhaftaa  Oalalea- 
Tirhtttog  veifslle,  kOnne  eben  nicht  mehr  tOr  geistig  gaannd  und  tOi  n- 
reobnnngsnbig  erachtet  werden.  Es  reoblfertige  aieb  alao  der  Antrag,  daa 
Angeklagten  von  Qerichtawegon  der  Beobacblung  eines  ap«cialverallBdig«i> 
Aritea  tu  übergeben.  Hnn  ergriff  auch  der  Angeklagte  daa  Wort  an  einsn 
lungeren  Vortrage,  der  den  Obet-Staataaawalt  sofort  bewog,  aeinen  Antrag 
lurBokinnebmeD  und  aieb  dem  dar  Vertheidigang  anaaachlieaaen.  Anek 
der  Oe rieb tshof  tbat  daasalbe,  und  so  dürfte  sich  also  der  Sehlaatact  dar 
ganien  Sache  öberhanpt  nicht  mehr  auf  dem  Parqnet  des  Qeriobtasaales 
abspielen.  Voss.  Ztg.  No.  323  v.  1879. 
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St&stmard-StatUtik  in  Prtuiten.  —  Das  neneste  Heft  des  amtlioben 
Qoellen werket  .Preoitieche  Stttiallk'  bringt  als  BeitrBge  (ur  Uedioinal- 
iltlutib  des  preuMiacben  8tft«lEa  aod  tu  Uorlalitltsstatiatik  der  Bewohner 
deuelben  für  daa  Jahr  1877  aocb  aaafQbrliche  Hittheilnngen  Ober  die 
Salbatmoide.  Die  Tbataache,  daaa  die  Zahl  der  Salbetnotde  aelt  1874, 
dem  Eintritt  der  altgameineii  Krise  anf  aUen  Oebieten  dea  wiitbaebaftl iahen 
Lsbeua,  tod  Jahr  in  Jabr  fageaoaimeD  hat,  dQrfte  deatliob  genug  auf  den 
innern  ZnaannDBobang  beider  Erscbeinangen  binneiaen;  duroh  den  Umstand, 
diM  Fiat  ein  Viertel  aller  Selbatmorde  im  Zustand  der  Oeisteenm  nach  lang  aas- 
geflbt  wird,  wird  dies  nnr  bealätlgt,  da  bei  so  Tielen  geisteskranken  Bslbat- 
mSrdem  der  Urspmng  ihrer  Krankheit  in  gestürlen  Hoffnungen,  in  Kammer 
und  Notb  na  saeben  itt.  Die  geiiogite  Aniabt  von  Belbsimardea  kam  im 
Jahre  1871,  die  gtSaste  aber  im  Jabre  1877  vor.  Ea  hat  die  Zahl  der  Selbst- 
morde ron  1871  bis  1877  nm  S9  pCt.  augenommen,  bei  den  Mlnnero  aber 
Till  sl&rker  als  bei  deo  Weibern  j  denn  bei  ersteren  betrSgt  die  Zuoabme  63pCI., 
bei  den  letateren  hingegen  nar  43,8  pCt,  Im  Dnrcbacbnitt  der  letalen  lebn 
Jibre  kann  man  sageo ,  dass  Tier  Mal  mehr  Peraonen  mADnlichen  Qe- 
«shleobta  durch  Belbsimord  ans  dem  Leben  sobeiden  als  solobe  weiblieben 
Oeiebleehts;  ee  iat  dies  ein  Verhftltniaa,  welobea  sich  im  Ganten  aebr  wenig 
Tetlndeiliah  leigl.  Geringer  stellt  sich  die  Zanahme  der  Selbatmorde,  wenn 
nicbt-die  absolntea  Zahlen  Tergliohen  werden,  sondern  uoteranoht  wird, 
ein  wie  groaser  Tbeil  der  BevölheruDg  darcb  Bandaalegang  an  sich  aelbst 
gestorben  iat.  Aber  aaeh  in  diesem  Falle  betrBgt  die  relative  Znnabme 
■eit  1873  immer  noch  mehr  ala  die  HKifte,  nnd  das  Bedenkliohe  dieser 
Wahrheit  wird  noch  gesteigert  darcb  den  Umstand,  daas  die  Vermehniog 
anserer  BevBIktrnng  in  jenem  Zeilraome  allein  darcb  den  Ueberacbnts  der 
Qeborten  über  die  SteibeKIle  berTorgernfen  worden  ist,  dass  also  der  Thoil 
der  BeTülkernng,  bei  dem  die  Selbstmorde  fast  Basschliesslich  vorkommen, 
*iel  BcbwBcber  lugenommeo  bat.  Von  den  weiblichen  Peraonen  atanden 
Tcth Kita iaam ästig  mebr  !□  den  jHngeien  Jabren ,  als  dies  bei  den  rnfton- 
liehen  der  Fall  war.  Den  Attereklaaten  bis  zu  40  Jabren  gebScien  von 
den  weiblichen  BelbstmUrdem  51,3  pCt.,  von  deo  männlichen  nnr  40,6  pCt. 
in;  vom  60.  Lebensjahre  an  ist  das  Verh&ltnias  bei  beiden  Oescblechtern 
Fast  dasselbe.  Die  Neignng  inm  Selbstmorde  bleibt  bei  den  Hannarn  in 
dem  Alter  von  20  bis  in  40  Jabren  aioh  ziemlich  gleich,  in  dem  Alter 
von  15  bis  20  Jabren  ist  sie  nnr  balb  so  stark,  vom  40.  bis  lam  70.  Jahre 
■taigert  sie  sich  aber  auf  mehr  als  das  Doppelte,  so  dass  die  HBufigkeit 
des  Selbstmordes  bei  den  Männern  im  Aller  von  50-70  Jahren  fflef  Mal 
giBseer  iat  ata  im  Alter  von  15—20  Jabren.  Bei  dem  weiblichen  Qe- 
■cblecfat  ist  der  Hang  sum  Selbstmord  in  den  einselnen  Altersklaaaen  keinet- 
wegs  so  veraebieden,  er  botrBgt  in  dem  höheren  Aller  nur  das  Doppelle 
*an  der  im  JQngeren  Alter.  Vergleicht  msn  die  Zahlen  der  Jahre  1871 
»ad  1B76  miteinander,  so  ist  im  letsteren  die  Znnabme  der  Selbstmorde  In 
den  Uuren  Jabresklasten  eine  bShere  als  in  den  jQngeren.    Das  Jahr  1B77 
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hingegen  tsigt  wiedemm  eine  stSikere  Znnthma  der  Belbetmorda  in  jÜBgcrSD 
Jahren.  Der  Grand  fflr  die  EMcbeinnng,  diu  im  Vergleich  mit  dem  mlna- 
liehen  Oeaahleobte  die  Neignng  dee  weibliehen  GetcbieebU  mm  Selbttmord 
in  den  jOngereti  Jahren  atärker  Igt  als  in  dem  apHteren  Alter,  ist  in  der 
Veraebiedeofaeit  der  OrOnde  an  Rnafaen,  welobe  die  beiden  Oeaeblechter  mm 
Selbatmord  treiben;  bei  dem  weiblichen  Qescble<^te  aind  die  BeweggrüBda 
lam  altergrbaaien  Theil  seeliacber  Art,  dia  im  Jüngeren  Älter  mehr  Hnt- 
achaft  Ober  den  Henioben  haben  ala  in  den  apftteren  Jahren;  bei  dm 
Hknnern  hingegen  ffibrt  weniger  die  Zeirflttnng  dea  Oeiatea  ala  die  de> 
KCrpeta  cnoi  Selbatmord.  Der  der  Zahl  nach  hftnfigBle  Beweggrund  tarn 
Selbatmord  iit  Unaurecbnnngafllhigkeit,  die  beim  weiblichea  Q««ohlecht 
doppelt  ao  oft  die  Uraaobe  ial,  als  beim  minnlichMi.  Baiondere  sablroiet 
tritt  im  Jahre  1877  ala  Beweggnind  der  Kummer  auf,  der  C6S  Ueneabm 
■um  Selbatmord  Teranlwit  hat,  gegen  237  im  Jabre  1873- 


Stlhttmorde.  —  Lippatadt,  !fi.  Mai.  Einen  Selbatmord  (tTttaalicbar  Art 
verübte  Tor  einigen  Tagen  die  Fran  rioea  hieaigen  Seifbnaiadora,  weleb« 
aohon  aeit  lAngerer  Zeil  an  QeiitesttSmng  litt.  Om  DienatmSdolMn  lak 
dea  Morgans  früh,  wie  die  Fran  io  die  Küche  eilte.  In  der  bangen  Ahnnogi 
die  Fran  wolle  sieb  etwas  in  Leid  tbnn,  da  aie  aohon  Taga  Torher  Aeaata* 
rangen  faatte  fallen  laasen,  die  anf  Selbatmordabaichten  achliaa*«»  liaaMB, 
lief  das  MKdoben  der  Kranken  nach  und  sah ,  wie  die  Anne  aicli  in  d«i 
aaf  dem  Heerd  »teheuden  Keaael  *olI  siedender  Seife  alflrcen  wollte.  Dm 
MlUchen  Tereiiohte,  die  Fran  larflohiuhalten,  doch  getang  es  ihr  Dicht,  nnd 
die  DDglackliDhe  stflrite  in  die  Qlnih.  Nachdem  das  vor  Schreck  fast  ge- 
lähmte Uüdchen  Hülfa  berheigebolt,  war  die  Arme  aohnn  todt  — 

In  den  eraton  Tagen  des  Monats  Oclober  wnide,  wie  wir  ■eiser  Zeil 
mittheilten,  in  dem  eogeiiannlan  Fenngraben  swischen  SohÖnebcrg  nnd  Wil- 
meradorf  die  Leiefae  einer  feingekleideteo  Dame  aargefanden ,  die  mit  den 
Kopfe  in  dem  aeiobteo  Waaaer  lag  ond  ao  an  EretJckong  ihren  Tod  go- 
fbnden  halte.  Alle  Bemflbongon,  die  PersSnliohkeit  der  Todten  foaliiietallea, 
bliebeo  damala  ohne  Erfolg,  obgleich  die  Teratorbane  eine  goldene  DammHbr 
mit  Kette  ond  mehrere  Bings  an  aieh  halte.  Jetat  anditeh  iit  die  VwalorbeM 
an  den  Werthaachen  ala  die  Ehefran  eines  hieeigeo  Condltora  Tsoognosoin 
worden.  Dieselbe  war  gemnthtkrank ,  wiederholt  am  Kur  in  einer  H«il- 
anatalt  und  leble  ron  ihrem  Ehemanne  getrennt.  Zd  ihrer  flien  Idee  g«- 
hCrte  die  Forcbt,  daaa  sie  Oberfabren  werde,  and  deahalb  enchle  aie  WUA* 
solche  Strassen  anf,  in  denen  wenig  Fohrwetk  vetkehrte, 

(Toea.  Ztg.  No.  844.) 

Am  ll.Febrnai  Morgens  TSTsaobto  ein  Arbeiter  in  ariner  Wohnung 
asf  der  Lanattierstr.  in  aeislesstemng  eich  dadnroh  daa  Leben  in  n^maa, 
daat  er  eich  selbst  mit  einem  Handbeile   mehrere  Hielte   in   den  Kopf  bei- 
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bi*cbte.   Et  ward«  mit  lebeuBgeffthilicben  Verlettangen  oacb  Bethanien  ge- 
bncbt.  ,  (Yosfl.  Ztg.  No.  46.) 

Am  13.  Juli  bat  aieb  die  Fran  eines  in  der  LacgeoBtr.  nobnenden 
KaofmannH  in  der  Nacht,  wshTend  ihr  Mnnn  in  deraelbeo  Stube  nchüef, 
mittel«  eines  an  einem  Fenaterriegel  beiestigtea  Biudfadena  in  halb  knieender, 
bnlb  stehender  Stellaog  erbSngt  Wiederbelebangsverencbe  erfolgloi.  Üie 
Frau  litt  seit  Jahren  an  Geistesatürung. 


Carp/uscherei  m  der  Rkeiapfalx.  —  Hier  giebt  es  einen  ganz  gewöhn- 
lichen Schmied,  der  sieb  seit  2  Jahren  aU  Speoialist  fQr  Geistes-  nnd  Oa- 
mfithikrankbeiten  etsblirl  und  annoncirt  bat  und  in  eeiner  Annonce  die 
ofGoielle  Bekanntgabe  de«  Reichskanileramtes,  daes  man  nach  den  heutigen 
Oeielcen  Ihm  seine  Niedetiassnng  and  Betreibang  dieses  Generbea  nicht 
antersageo  bBnne.  (Aeratl.  Vereinshlatt.    1679.    No.  87.) 


Ft^ehialritcht  SinOe  in  Freibarg.  —  Prof.  BSamier  hKIt  dieselbe  In  Oe- 
meinsebaft  mit  Privatdocenten  Dr.  Kim  wBehentlieb  in  3  Standen.  Hin- 
reicheodes  Uaterial  ist  im  klinischen  Hospitale  und  in  der  KreispOegeanstalt 
vorbanden.  BSumUr  und  Thomaa  haben  an  der  med.  Klinik  und  l'oli- 
klinik  je  1  8t  nGchentlicb  und  die  Chirurg.  Klinik  1  Slnnde  fflr  diesen 
Zweck  bergegeben. 


Aui  Schwerin.  —  Die  Irren -P&egeanslalt  tu  DBmilt  soll  mit  der  Heil- 
anstalt Sachsenharg  vereinigt  werden.  Han  bat  daau  mit  dem  Ban  iweier 
neuen  Gehttude  auf  dem  in  Sachsenberg  gehSrigen  Terrain  begonnen ,  von 
denen  eines  der  Aufnahme  nnboilbaiBT  Männer,  das  andere  für  die  Franen 
dienen  soll.  Die  nenen  Gebände  sind  nntei  Dach  gebracht  nnd  werden  im . 
nächsten  Sommer  besogen  werden. 


Mardan/all  au/ einen  Arulaltiaril,  —  Dafoar,  dirig.  Arit  der  Irrenanstalt 
St.  Bobert,  machte  seine  Visite,  als  ein  Irrer,  der  Im  Ante  einen  bSsen 
Geist  sab,  der  tftgliob  ihm  sein  Irrsein  bringe,  ihm  2  Messerstiche  bei- 
brachte, den  einen  Sber  dem  Unterkiefer  und  den  anderen  in  der  ScblSfen- 
gegend.  Le  Temps  1879.  6  Not. 


Ted  eines  Irren  durch  »einen  Begleiter.  —  Zu  Etrells  wurde  ein  gewisser 
Quintio  tou  einem  Tobsuchtaanfall  ergriffen  und  verwundete  schwer  einen 
Nachbar.  Man  fibergab  ihn  gebunden  dem  Haire,  Bin  Beamter  sollte  ihn 
nach  Vitr£  bringen.     Der  Kranke  lerriss  die   Banden,    warf  sieb  auf  jcdbh 
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und  lohlug  ihn.  Ein  Kampf  entstand.     Der  Beamle,   im  Bagriff  «a  nnlar- 

liegan,   sog   den  ReTol*er,   aohosa   5  Mal   ab,  traf  2  Mal   and   Temraaobta 

seinen  Tod.  (Ann.  mdd.  piych.  Sept) 


Preisaufgabe. 

Prix  Fahret.  —  De  la  fotie  Ais\ga6a  aons  \m  d^nomiDationa  da  folis 
oircalaire,  falie  b  double  forme,  foiie  &  Torniea  allernes. 

Mögliobat  viel  klinische  Beubachtutigen.  1500  frca.  Eintareicben  in 
frani.  oder  lat,  Hpracbe  an  die  Academie  de  nedcciDe  vor  dem  1.  Juli  1880. 


Personal-Nachrichten. 

Dr.  I^lman,  Dirootor  der  ProT.- Irren  anstatt  QiafeDberg,    Regbc.  Dflaaeldorl, 

ist  cum  SanitStsrath, 
Dr.  Schlager,  Eeg.-Kaih  u.  Diroolor  der  niederfislerreiehiscbaD  Landes-Irrai- 

anatalt  ist  som  Mitglieds  de«  Obersteo  SauitHtsratba  in  Oeatemicb  auf 

die  Daner  von  3  Jabren  emannl  worden. 
Dr.  Fmkelnburg,   Geb.  Ued.-Rath,   Professor  u.  Mitglied   de«  Beiofasgeaond' 

heitsamtaa  in  Berlin  bat  den  rotben  Ädlerarden  4-  KI., 
Dr.  Au,  Direclor  dar  Irrenanstalt  cn  Schossenried  (WflrteinbeTg)  daa  Bttlar- 

kraai  II.  Kl.  der  warlembei^ischen  Krone, 
Dr.  Levmttf.ia,  Geb.  San.-Ratb  and  Director  dea  HnisoD  de  aaolä  in  Sohöoe- 

berg  das  Rittetkreas  I.  Kl.  dea  aäcba.  Albrecblsordens  nnd  daa  Ritler- 

kreoz  II.  Kl.  des  ern  est  iniseben  Hansordens  erbsiten. 
Dr.  Schlager,  Reg.-Ratb  u.  Director  der  Landea-Irrensnalalt  in  Wien,  erhielt 

in  feierlieher  Uobergahe  das  BQrgerdiplom  der  StadI  Wien. 
Dr.  J.   Wtisi,   Aaeislent  an  Prof.   Leidesdor/'t  Klinik,   hat   eich  als  Dooant 

der  Psychiatrie  an  der  Unir.  Wien  habilitirt. 
Dr.  Perelti,  AsaiatMiiftrst  an  der  Prov.-lrrananstalt  tn  Andernach,   iat  snn 

2.  Ante, 

Dr.  SrAuckardl  antn  Assistenaarzle  daaelbat, 

Dr.  Feldkirchner,  1.  Hilfsarat  der  Kreisirrenanstall  Klingenrnflnster,  ist  snm 

3.  Arete, 

Dr.  Eckhard,  2.  HilfMnt  «am  1.   Hilrsarst  daaelbat, 
Dr.  Sieben,  ana  Hadaaiar,  anm  2.  Hilfsarat  daselbst  gewibll  worden. 
Dr.  Boeltger,  Director  der  Pri*atheilanKall  CarUfald  bei  Balle  m.  B.  ist  an 
17.  Angnst  gestorben. 
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Beitrag  zur  Frage:  „Was  köoneo  wir  von  einer 
rationellen  t^rnätimov  anserer  Kranken  erwarten?" 


Dr.  V.  Gellhorn, 

r  der  Prov.-lirenaniUlt  su  UeakermSnde. 


Es  sei  mir  gestattet,  eiu  Thema,  welches  bereits  von  Herrn 
Collegen  Fränkel')  in  Bernburg  kürzlich  Berücksichtigung 
gefunden  bat,  auch  an  dieser  Stelle  zur  ßesprecfaung  zu 
bringen,  da  es  von  der  Hygiene  ziemlich  Überall  noch  stief- 
matterlich  bebandelt  wird,  Weun  man  sieb,  zumal  iu  fiffent- 
licbeo  Anstalten  bemfibt,  die  Kranken  unter  solche  Bedin- 
gungen zu  bringen,  welche  schädliche  Einflüsse  möglichst  von 
ihnen  abhalten  sollen ,  so  vernachlässigt  man  doch  zumeist 
diejen%eD  Maassregeln,  welche  unsre  Kranken  gegen  schäd- 
liche EiufiUsse  widerstandsfähiger  zu  machen  geeignet  sind.  — 
Man  Ventilirt,  desinficirt,  canalisirt,  sorgt  auch  wohl  für  gutes 
Trinkwasser,  —  von  der  Ernährung  aber  ist  selten  einmal  die 
Rede.  —  Und  doch  hat  gerade  die  Hygiene  der  Irren-Anstalten 
ausser  den  oben  im  Allgemeinen  angedeuteten  Zwecken,  auch 
den  andern  Zweck  im  Auge  zu  halten,  der  in  dem  Satz  sich 
zosammenfaBBt :  in  corpore  sano  mens  sana.  — 

Wenn  wir  auch  nicht  dem  Ausspruche  Jener  krassen  Ma- 
terialisten: „Wie  der  Mensch  isst,  so  denkt  erl"  unbeschränkt 
beistimmen,  so  wird  doch  Jeder  zugeben,  dass  durch  die  Er* 

')  SutUlischcB  ober  deo  Biofluss  der  BekdstigDDg  nnd  der  PanljM 
■Qf  die  Sterbliehkeil  der  Irrep.  H.  LatAr'»  Allgem.  Zeüsubrin  fOr  Pny 
«Wrtri».    Uand  36.  Heft  1.  )(1qIc 
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DÜhrang  des  Kßrpers  die  FuDCtioDen  des  Gehirns  beeinfliuit, 
auf  Geist  and  Stimmung  eingewirkt  werdeu  könne. 

Wir  haben  in  der  Ernährung  des  Körpers  also  ein  tben- 
peutiacheB  Hilfsmittel  in  der  Hand,  welches  wir  in  der  Er- 
kenntuiBB,  dasB  die  Kraft  vom  Stoffe  abhängig,  allen  Gnud 
haben,  bei  der  Behandlung  von  GeiBteakranken  zu  berll^- 
sichtigen. 

Wenn  ich  auch  zugeben  mus,  dass  die  Ernfthnuig  in  dea 
öffentlichen  Irren-Änstallen  l^r  die  niederen  Classen,  dennflo 
diese  handelt  es  sich  ja  besonders,  eine  ausreichende  ist, » 
glaube  ich  doch  nicht  zu  viel  zu  sagen  mit  der  Behauptnif 
dasB  sie  nicht  immer  eine  zweckmässige,  eine  rationelle  ist 

1.  Nicht  selten  wird  gefehlt  in  dem  Verhältniss  der  Haip 
der  gereichten  EiweissBtoffe  und  Kohlenhydrate.  Nach  Prot 
VoU  in  München  soll  dieselbe  fUr  einen  mittleren  Arbeiter  \-i 
betragen,  so  dass,  wenn  wir  Anstalten  begegnen  mit  mitüeia 
Verhältnissen  ron  1:5  —  b,2  bei  genügender  Menge  Eiweio. 
—  wir  meinen,  dass  sie  Luxus  treiben  in  der  Verabreichn^ 
von  Kohlenhydraten,  während  Fett  oft  nicht  genttgend  w- 
abreicht  wird. 

3,  Ist  die  tägliche  Menge  der  Eiweissstoffe,  Fette  und 
Kohlenhydrate,  wenn  auch  die  Gesammtmenge,  welche  dimi 
in  einen)  gewissen  Zeitabschnitte  gereicht  wird,  gen&gen  iiu{t 
eine  sehr  ungleiche;  —  es  variirte  beispielsweise  in  nmcra 
alten  Speiseregulativ  in  den  Mittagsmahlzeiten  der  Gehalt  u 
EiweisB  von  25—83,  an  Fetten  von  1,7—49,5,  an  Kohleulj- 
draten  von  78 — 169,  während  Voil  fUr  die  Mittagsmahlzeit  mf> 
mittleren  Arbeiters  ansetzt  59  — 34— ItiO.  Es  ist  einlencbtaiL 
dass  diese  Ungleichheit  eiuem  normalen  und  regelmässgo 
Verdauungs-  und  Ernährungsvorgange  zuwider  ist;  ganz  ilig^ 
sehen  davon,  dass  eine  Kost  mit  geringer  Schmalzung  onaiC' 
lieh  eine  wohlschmeckende  sein  kann. 

3.  Wird  auch  öfter  auf  eine  schmackhafte  ZnbereiUV 
des  Essens  zu  wenig  Rücksicht  genommen,  was  namentlich  & 
Kranken  aus  besseren  Lebenslagen  unangenehm  empfiniitt 
Man  hat  da  oft  an  der  Mittagstafel  den  Tadel  zu  b&tea:  ,^ 
sammengekochtes  Essen"  — ,  zu  geschweigcn  von  anderenKJ**" 
!,—■'-•--'-—     Und  in  der  That  wird  eine  breiartige 
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wie  sie  zasaiiimengekocbtea  Essen  eben  hat,  sehr  bald  wider- 
wärtig und  von  den  Kranken  wenig  genossen.  Diesem  Uebel- 
fitande  ist  zunächst  durch  Verabreichung  einer  Suppe  vor  der 
Mahlzeit  abzuhelfen,  welche  Überdies,  wenn  sie  mit  Fleisch- 
brühe bereitet,  den  Magen  zum  Verdauungsgeschäft  angemessen 
vorbereitet  Auch  lassen  sich  eine  gute  Fleischbrilhsappe 
und  ein  gutes  StQck  Fleisch  hinterdrein  bei  rationeller  Zu- 
bereitung') vereinigen.  Zum  Andern  darf  man  nfcht  dulden, 
dass  Kartoffeln  und  Gemüse  resp.  Hülsenfrüchte  zusammen- 
gebocbt  werden,  sondern  jedes  tOr  sich  und  muss  dem  Kranken 
aberlassen  nach  Belieben  auf  seinem  Teller  su  mischen. 

4.  Werden  die  Fflegeanstalten  an  manchen  Orten  geringer 
bekfistigt,  während  aus  ihnen  doch  gerade  der  grössere  Tbeil 
unserer  Arbeiter  im  Dienste  der  Anstalt  sich  rekrutirt. 

Alle  diese  Umstände,  welche,  wie  ich  offen  gestehe,  alle 
als  Uebelstände  in  unsrer  alten  Verpflegung  bestanden,  veran- 
lassten mich  im  Laufe  des  Jahres  Xali'i  mit  Genehmigung  des 
verstorbenen  Herrn  LandesdirecturB  Dr.  v.  Seyden-Linden,  der 
sich  lebhaft  dafür  intereBsirte,  ein  äpeise- Regulativ  nach 
den  von  Prof.  Voit  in  München  aufgestelltcD  Grundsätzen 
fär  die  Beköstigung  der  zweiten  Classe  auszuarbeiten  (wir 
haben  bloss  zwei  Classen),  welches  am  1.  Januar  1877  in's 
Leben  trat 

Darnach  erhalten  die  männlichen  Kranken: 
Eiweiss    Fett    Kohlenhydrate 
596 
122,4       71  475,3 

also  fast  genau,  was  Voil  für  einen  Arbeiter  im  Mittel  (von 

59.'> 
60  Kgr.)  verlangt:  118—56  500,  wobei,  um  auch  zum  Brode 
genügendes  Fett  zu  geben  und  zugleich  der  Vorschrift  VoiCs 
einigermaassen  nachzukommen,  nämlich  an  den  Stärkemebl- 
enbstanzen  lieber  abzubrechen  und  bei  Fett  zuzugeben,  die 
25  Kohlenhydrate  mehr  in  15  Fett  (1,7  gleich  1  Fett)  umge- 
setzt wurden. 

■)    V«rBl«;elio  Dr.  Jo$eph   WUl,  diatcliacliri  Kocbbuoh. 
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Es  eotfallen  davon  auf  die  Mittagsmablzeit  im  Darahschnitt 
von  36  Mittagsgeriohten:  56,8— 32,2— J83  (nach  Voit:  59—34 
— 160),  wobei  Differenzen  von  resp.  23 — 19—58  Grammen  die 
Grenzwerthe  bilden.  Doch  sind  dabei,  da  der  Pommer  zum 
Mittag  kein  Brod  isst,  die  80  Gramm  Brod,  die  Voit  tOr  den 
Hittag  annimmt,  darcb  andere  Stoffe  ersetzt 

Die  AbendkoBt  enthält  im  DurehschDitt  von  14  Mahlzeiten 
ind.  200 Gramm  Brod  und  12,5GrammBaUer:  31,7—27,4—147,8 
mit  Differenzen  von  resp.  15 — 10—34.  —  Es  ist  nun  Aufgabe 
einer  zweckmässigen  ZusammeBatellung  der  Mittags-  und  Abend- 
kost die  Differenzen  auszugleichen;  wo  ein  Manco  zum  Bei- 
spiel an  EiweiBs  Mittags  Btattfindet,  dies  darcb  ein  passend 
gewähltes  Abendgericht  wieder  auszugleichen.  —  Die  noch 
znr  Tagesration  fehlenden  Mengen  an  EiweisB,  Fetten  und 
Eohlenbydraten  sind  im  FrQhstack,  zweiten  Fmhstllck  und 
Vesperkaffee  enthalten. 

Die  Frauen  erbalten,  ihrem  niederen  EBrpergewicht,  wel- 
ches im  Mittel  52  Egr.  betrug,  enteprechend  dasselbe  an  Mit- 
tags- und  warmer  Abendkost,  nur  verriagert  sich  ihr  Gesanimt- 

469 
quantnm  auf:  102—62  —  364,9.  Verhältniss  der  stickstoffhal- 
tigen zu  den  BtickstofITreien  Substanzen:  1 : 4,6,  da  sie  statt 
400  Gramm  Brod  und  25  Butter  nur  200  und  15  Butter  em- 
pfangen. Eb  kommt,  was  viele  Frauen  an  warmer  Eost  we- 
niger essen,  den  Männern  zu  Gute,  welche  bei  einem  Durcb- 
schnittBgewicht  von  63,6  Kgr.  eigenüich  haben  mttBsen  nach 

630  630 

Voit:  125—59,3-530  oder  besser  125—77,3  —  500,  da  Voü 
nicht  gern  Über  500  Stärkemehl  hinausgeht,  um  den  Dann 
nicht  Übermässig  zu  belästigen;  statt  dessen  lieber  Fett  giebL 
Sieche  werden  natürlich  zu  genügender  EmäbruDg  noch  ge- 
ringere Sätze  als  die  Frauen  bedürfen. 

Die  Kosten  dieser  Verpflegung  berechnen  sich  pro  Eopf 
und  Tag  fllr  Männer  auf  67,5,  fUr  Frauen  auf  60,3  Pf.  Heil- 
und  Pflcgeanstalt  werden  gleich  beköstigt  Dar  Durchschnitts- 
satz pro  Eopf  aller  Kranken,  nebst  Beamten  und  Dienstpersonal 
beträgt  pro  Tag  74,7  Pf.     Fttr  Kruike  der  Heilanstalt   sind 
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bei  iJOO  Rraiikenbestand  noch  3000  Hk.  ftir  Extra  NabniDgs- 
uod  Genuesmittel  aasgeworfen.  Davon  erhalten  auch  die  Ar- 
beiter während  der  Ernte,  ebenso  die  im  Waechhause  sich 
beschäftigenden  Frauen  Zulagen  an  Brod  und  Fett,  so  dass 
beispielsweise  die  waschenden  Frauen  gleich  den  Männern  be- 
köstigt werden. 

Vergleichen  wir  nun  die  Erfolge  unserer  rationellen  Ver- 
pflegung mit  denen  aus  der  Zeit,  wo  dieselbe  noch  nicht  be- 
stand, so  haben  wir  zu  dieser  Vergleichung  für  unsere  Ver- 
bältnisse das  erste  Etatsjahr  1876  nach  Eröffnung  der  Anstalt, 
während  welcher  die  Verpöegung  nach  den  damals  in  der 
Hallenser  Anstalt  bestehenden  Verpflegungssätzen  geschab,  wo- 
nach z.  B.  die  Pfleglinge  dreimal  die  Woche  Fleisch  erhielten. 

Richten  wir  unsere  Aufmerksamkeit  zunächst  auf  die  Sterb- 
lichkeit ror  und  nach  Einführung  der  verbesserten  Verpflegung, 
so  stehen  sich  nach  der  Zahl  der  Verpflegten  in  Procenten 
ausgedruckt  gegenüber  8,6"/,  im  Jahre  1876  gegen  7,7'yo  V'to 
1877  resp.  5,4y„  pro  1878/79  ')• 

Seheiden  wir  nun  unter  den  Gestorbenen  die  Paralytischen 
aus,  deren  grossere  oder  geringere  Zahl,  als  unvermeidliche 
Todescandidaten,  die  Mortalitätsstatistik  der  Anstalten  wesent- 
lich beeinfluBst,  so  erhalten  wir  sogar  6,4 — 4A%  und  37o<  ^'^ 
allerdings  ein  wesentlich  besseres  Resultat  zu  Gunsten  der 
Jahre,  in  welchen  bessere  Verpflegung  stattgefunden. 

Gehen  wir  nun  Ober  zum  Gesundheitszustand  in  der  An- 
stalt vor  und  nach  Einführung  der  besseren  Verpflegung,  so 
begegnen  wir  im  Jahre  1876  einem  recht  ungQuatigen.  Eff 
kam  vor  6  Erisypelas,  von  denen  4  tödtlich  verliefen,  1  Peri- 
parotitis  mit  Tod,  1  maligne  Phlegmone  mit  Tod,  2  Dysen- 
terien mit  Tod,  ausser  6  TyphuslUllen  mit  einem  Todesfall. 
Und  zwar  vertheilten  sich  diese  Krankheiten  auf  das  ganze 
Jahr,  so  dass  von  einem  epidemischen  Auftreten  kaum  ge- 
sprochen werden  kann.  Auch  bereits  im  November  1875  fand 
ein  Todesfall  an  Ruhr  statt 

Im  Jahre  1877  begegnen  wir  nur  2  Fällen  von  Periparo- 

')  Nach  dem  DurchacbDitla-BestaDde  BUsgadrOckl  betrug  diu  Slerblicli- 
keit   14— 11,8— 7,7'/»  i"  den  in taprech enden  Jabrtn.  ,  tOQ [c 


titis  and  zwar  nur  im  ereteti  Monat  des  Jabres,  neben  zwei 
Typhnsi^le,  welche  alle  gut  verliefeo. 

1878/79  kamen  vor  zwei  Typhen,  drei  Dysenterieo  mit 
1  Todesfall. 

Wenn  selbstTerständlieh  die  scblecbtere  Beköstagung  im 
Jahre  1876  nicht  direct  für  das  häufige  und  peniici5se  Ant- 
treten  obengenannter  Krankheiten  verantwortlich  gemacht  werden 
kann,  so  ist  duch  zu  coustatiren,  dass  von  den  tO  Fällea  roa  Zell- 
gewebsentzllndungen  und  Rnbr,  7  der  Pflege-Anstalt,  aUo  den 
noch  ungünstiger  verpflegten  Kranken  angehörten,  desgleichen 
von  den  8  stattgehabten  TodesiUllen,  5  den  Päeglingen  zofallen. 

Heil-  und  Pflege-Abtbeilong  lag  damals  noch  in  einem  Hause 
neben  einander,  nur  durch  eine  Zwischentbür  getrennt. 

Suchen  wir  nach  directen  Schädlichkeiten  fUr  genannte 
Krankheiten,  so  könnten  dieselben  bestanden  haben;  erstens 
in  UeberfUUung  der  Krankeni^ume.  —  Es  war  in  der  That  — 
da  im  ersten  Jahre  nur  die  Hälfte  der  belegbarea  Räume 
fertig  standen  —  wenigstens  in  der  Mitte  des  Jahres  —  schon 
eine  gewisse  Ueberfttllung  gegen  den  anfänglich  bestehenden 
BelegUDgsplan  vorhanden,  doch  sind  die  Sätze  desselben  später 
erhöht  und  in  den  letztvergangenen  Jahren  die  einzelnen  Ab- 
theiluugen  höher  belegt  gewesen,  als  znr  Zeit  des  Auftretens 
jener  pemiciöseo  Erkrankungen.  —  Selbst  bei  einer  in  Aus- 
sieht genommenen  Belegung  mit  350  Köpfen  kommen  immer 
noch  pro  Kopf  1 9  Cbm.  Luftcabus  auf  den  Tagesraum,  22,ö  Cbm. 
f(ir  den  Schlafraum  und  wir  erfreuen  uns  auch  in  diesem  Jahre, 
obwohl  die  Krankenzahl  bereits  300  Köpfe  erreicht  hat,  eines 
recht  guten  Gesundheitszustandes.  Als  eine  weitere  Sefaädlicli- 
keit  könnte  man  ansprechen  den  Neubau.  Indoss  maehten  sich 
niemals  im  Bau  directe  Zeichen  zu  früh  bezogener  Räume  be- 
merkbar; anch  bliebeo  im  Jahre  1877,  wo  die  inzwischen 
fertig  gestellten  Ränme  bezogen  waren,  die  daselbst  einlogirten 
Kranken  von  allen  oben  genannten  Krankheiten  verschont,  ob- 
wohl diese  Räume,  da  später  begonnen,  auch  nicht  länger  leer 
gestanden  hatten.  —  Dass  Übrigens  im  Bau  keine  Uebereiinng 
stattgefunden,  mag  der  Umstand  beweisen,  dass  derselbe  im 
Jahre  1871  begonnen  und  erst  187C>  resp.  October  1876  be- 
zogen wurde. 
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Weno  demnach  die  Entscheidung,  was  den  schlechten  Ge- 
BUDdheitszustand  und  die  vielen  Todeal^Ue  des  Jahres  1876 
verschuldet,  eine  offene  bleibt,  Überhaupt  das  Bestehen  von 
gesundheitswidngeD  Schädlichkeitea  nur  in  ihren  Wirkungen 
erkannt,  und  auch  nicht  bewiesen  ist,  dass,  obwohl  unter  an> 
deres  Verhältnissen  die  Wirkungen  ausblieben,  die  Sch&dlioh- 
keiten  in  den  anderen  Jahren  nicbt  bestanden,  —  ja,  sie 
machten  sich  sogar  Anfangs  1877  noch  bemerkbar  (2  Fälle 
von  Periparotitis),  so  ist  wob]  der  Schluss  nicht  unberechtigt, 
dass  eben  durch  diese  anderen  Verbältaisse,  nämliob  durch  die 
bessere  Ernährung  die  Kranken  gegen  gesundheitsschädliche 
Einflüsse  eine  grössere  Immunitat  resp.  grössere  Resistenz  be- 
sasseo  als  vorher;  denn  es  ist  ja  bekannt,  dass  zur  Entstehung 
eiser  iDfections-Erankheit  bei  einem  Individuum  ausser  den 
durch  meteorologische  Verbältnisse  gegebenen  Bedingungen 
noch  die  persönliche  Disposition  des  Individuums  hinzutreten 
muss. 

Betrachten  wir  nnn  das  Verbältniss  der  Genesenen  und 
Gebesserten,  so  findeu  wir  im  Jahre  1876:  46%  Geheilte  und 
Gebesserte  von  den  Oberhaupt  praesumptiv  heilbaren  Formen 
—  dagegen  von  224  Verpfiegten  Oberhaupt  geheilt  und  ge- 
bessert Entlassenen:  13,47,  —  dagegen  stellt  sich  in  den 
Jahren  187?  und  1878/79  das  Frocentv«rhältniss  der  von  den 
heilbaren  Formen  geheilt  und  gebessert  Entlassenen  auf  50"/^ 
in  beiden  Jahren;  auf  16,8%  resp.  18%  von  Überhaupt  Ent- 
lassenen exel.  der  Ungeheilten.  —  Die  geringere  Ziffer  von 
13,4%  resultirt  wohl  daher,  dass  nach  Eröffnung  der  An- 
stalt von  den  secundäi-en  Formen,  einestheils  sehr  viel  alte, 
selbst  einer  Besserung  unzugänglicbe  Formen  zugingen, 
anderentheils  solche  Formen  noch  nicht  lange  genug  in  der 
Anstalt  waren,    um    eventuell    eine    Besserung   zu   erfahren. 

Eine  Vergleicbnng  der  Aufenthaltsdauer  ^r  die  Entlasse' 
neu  der  heilbaren  Formen  lässt  sich  stricte  nicht  wohl  an- 
stellen. Schon  ans  den  Missverhältnissen,  dass  dieselbe  betrug 
1876  —  18  Wochen  gegen  33,5  resp.  29,0  Wochen  in  1877  und 
1878/79  dürfte  hervorgehen,  dass  hier  nicht  gleiche  Verhält- 
nisse vorliegen,  da  der  Bestand  aus  1875  nar  ein  sehr  ge< 
ringer  war,   weil   die  Anstalt  erst  am  1.  Oct  1875   eröffnet 


worden  und  frische  Formen  mit  längerer  Genesun^dauer,  wie 
sie  in  der  Ziffer  der  späteren  Jahre  enthalten,  selbstverständ- 
lich fehlen. 

Fassen  wir  nun  die  Ergebnisse  aas  dem  Jahre  1876 
zusammen  gegen  diejenigen  der  Jahre  1877—1878/79  mit  r»- 
tioneller  Verpflegung,  so  zeigen  sich  auffallende  Unterschiede 
nur  in  dem  Gesundheitszustände  und  der  Sterblichkeit  dieser 
beiden  Zeitperioden,  während  die  Heilresultate  ziemlich  gleich 
bleiben  oder  aus  oben  angegebenen  Gründen  zu  einer  Vo-- 
gleichnng  sich  nicht  eigneten. 

Eher  wäre  bezüglich  der  Aufenthaltsdauer  und  des  Frocent- 
satzes  aller  Geheilten  und  GebeBserten  noch  der  Unterschied 
zwischen  den  beiden  Jahren  1877 — 1878/79  zu  bemerken  und 
die  gunstigeren  Resultate,  —  um  so  günstiger,  als  im  Lanfe 
der  Jahre  in  einer  combinirten  Heil-  und  Pflegeanstalt  immer 
mehr  Unheilbare  zurückbleiben,  also  das  Verhältniss  von  Heil- 
baren zu  Unheilbaren  immer  ungünstiger  wird  —  im  letcten 
Jahre  vielleicht  daraus  zu  erklären,  dass  die  Kranken  des 
Jahres  1877,  welche  ja  zum  Tbeil  noch  aus  dem  Jahre  [876 
stammten  in  diesem  Jahre  bei  unrationeller  Verpflegung  in 
der  Genesung  weniger  fortachritten,  als  wenn  ihnen  eine  ra- 
tionelle Verpflegung  schon  von  Anfang  an  zu  Theil  geworden 
wäre. 

Im  Uebrigen  werden  »ich  gerade  bezUglich  der  präsumptiv 
heilbaren  Kranken  schon  deshalb  keine  wesentliche  Unte^ 
schiede  ergeben,  weil  diese,  wo  irgend  angezeigt,  auch  sebon 
vor  1877  Extra-Verpflegung  erhielten;  der  Unterschied  in  der 
Verpflegung  nach  1876  also  ein  nicht  so  erheblicher  war, 
als  bei  den  Pfleglingen,  welche  vor  dem  nur  drei  Mal  in  der 
Woche  Fleisch  erhielten. 

Und  ich  bin  in  der  Lage,  allerdings  gerade  in  der  Pfl^e- 
angtalt  einige  Falle  von  Besserung  ganz  alter  Formen  zu  ver- 
zeichnen, welche  sich  unter  erheblicher  Zunahme  des  Gewicbtt 
15~-18  Kgr.  1877—1878  vollzogen  an  Kranken,  welche  1875 
resp.  1876  aufgenommen  waren.  Zwei  von  diesen  sind  er- 
heblich gebessert,  im  vorigen  Jahre  entlasseo;  ihre  Krankheit, 
seeundärer  Wahnsinn  resp.  Verrtlcklbeit  hatte  bereits  12  resp. 
10  Jahre  vor  ihrer  Aufnahme  bestanden.    Der  eine  Fall  war 
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bereits  181)5  fDr  nnbeilbar  erklärt  worden;  beide  waren  ge- 
ricbtUeh,  der  eine  Hlr  wahneinnig,  der  andere  ßlr  blödsinnig 
erklärt  Ein  dritter  Fall.  Wahnsinn,  anscheinend  mit  lieber 
gang  in  BlGdsinn,  mit  beiderseitigen  alten  Hämatomen  der 
Obntiuscbeln,  1876  fQr  wahnsinnig  erklärt,  ii)t  bereits  seit  JaGr 
and  Tag  wesentlich  gebessert,  so  dass  wenn  die  häoslicheD 
Verhältnisse  gfinstiger  wären,  die  Kranke  entlassen  wäre. 
Manche  andere  Kranke  der  Pflegeasstalt,  namentlich  Franen, 
die  im  ersten  Jahre  und  auch  im  zweiten  noch  zn  den  stö- 
rendsten  nnd  widerwärtigsten  Kranken  gehörten,  haben  sich 
in  den  letzten  Jahren  vollständig  beruhigt  und  sind  nützliche 
Arbeiterinnen  geworden  nnter  erheblicher  Zunahme  ihres  Kfirper- 
nmfanges. 

Wenn  anch,  zumal  wegen  der  knraen  Zeiträume  der  Beob- 
achtung nmfassende  Schlösse  aus  dem  vorgelegten  Material 
noeh  niebt  gezogen  werden  können,  so  darf  ich  mir  doch  wohl 
erlauben,  zu  weiteren  Sehritten  in  beregter  Frage  zu  bitten, 
indem  ich  gern  zugebe,  dass  auch  unsere  Verpflegung  noch 
manche  Mängel  hat  Dies  eine  wenigstens,  glaube  ich,  dUrfen 
wir  davon  erwarten,  dass  die  Anstalten  sich  dabei  eines  guten 
Gesundheitszustandes  erfreuen  werden,  und  wenn  einmal  en- 
demische Krankheiten  auftreten,  die  Patienten  denselben  wider- 
standsßbiger  entgegentreten  werden  und  die  Sterblichkeit  eine 
geringere  sein  wird.  —  Anch  wird  vielleicht  manche  verspätete 
Heilung  erfolgen  und  mancher  seit  Jahren  erregter  Pflegling 
zo  einem  ruhigen,  arbeiteamen  Krauken  werden.  Der  erst- 
genannten Erwartung  dttrfte  auch  wohl  das  von  Fränkel  ge- 
fundene Resultat  nicht  entgegenstehen;  denn  wenn  es  schon  in 
ein  und  derselben  Anstalt  bei  möglichst  gleichbleibenden  Ver- 
hältnissen Schwierigkeiten  hat  die  Erfolge  einer  hygienischen 
Maassnabme  zu  beurtheilen,  da  an  dem  Gesundheitszustande 
und  den  Heilerfolgen  einer  Anstalt  verschiedene  andere  Faetoren 
coneurnreo,  so  dürfte  dies  bei  verschiedenen  Anstalten,  wo 
auch  diese  einzelnen  Faetoren  verschieden  sind,  seine  noch 
grösseren  Bedenken  haben. 
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lieber  die  MitbeltieiliguDg  des  Ependyms  an  den  pa- 
thologischen VeränderDDgen  des  Gehirns  und  seiner 
HSute  bei  GeisMraDlteD. 


Dr.  Ripping, 

Director  der  Pror.-Irreoftuaialt  «n  Dflraa. 
(BierEQ  Taf.  IT.) 


Das  Ependym  der  QirnhShleD  gehSrt  hinaichtüch  seiner 
phj'siologischen  Bedeatung;  noch  immer  su  einem  der  wenigst 
bekannten  Gebilde.  Bei  seiner  grossen  flächenbafteo  Aiu^ 
dehnung  und  seinem  interessanten  anatomiscben  Bsne  dOrfte 
man  a  priori  annebmen,  dass  sein  physiologischer  Wertii  via 
nicht  geringer  sei.  Der  Umstand,  dass  seine  am  meisten  in 
die  Augen  springenden  Organe,  welche  ein  selbstSodigea 
actires  Leben  zeigen,  die  Flimmerhftrchen  seines  Epithels, 
zum  grSssten  Theile  schon  bald  nach  der  Geburt  zu  Grande 
geben  und  nur  in  den  engsten  Canälen,  wie  dem  Äqnaeductiu 
Sylvii  nnd  dem  Centralcaoale  des  RdckcDmarks  nooh  Iftngere 
Zeit  bis  zum  ManneBBlter  sich  erhalten,  deutet  vielleicbt  daruif 
bin,  dass  sein  Hauptwerth  im  fötalen  und  Entwickelungsalter 
liegt;  dennoch  kann  man  kaum  annehmen,  dass  damit  seine 
Aufgabe  erschöpft  sei.  Hätte  ne  damit  erschflpft  sein  sollen, 
so  durfte  man  erwarten,  dass  bei  der  soustigen  Sorgfalt,  womit 
der  Haushalt  der  Natur  inactiv  gewordene  Gebilde  panzert,  er 
solches  auch  beim  Ependjra  getban  habe.  Dem  widersprechen 
jedoch  die  vielfachen  Veränderungen  und  Miterkrankungen  dea 
Ependyms.  Zum  Hindesten  darf  man  anch  für  das  spätere 
Lebensalter  dem  Ependym  die  Bedeutung  einer  Schutzdeeke 
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für, die  unmittelbar  unter  ihm  liegenden  wichtigen  nervQsea 
Elemente  vindiciren ;  damit  würde  dann  aber  freilich  auch  die 
Erkrankung  des  Ependyms  in  ihrer  Selbständigkeit  gar  sehr 
an  Bedeutung  gewinnen. 

Die  pathologischen  Veränderungen,  welche  an  dem 
Ependjm  vorzugsweise  zur  Beobachtung  kommen,  sind: 

1)  die  gelatinöse  Erweichung, 

2)  die  Ecchymosimng, 

3)  die  faltige  and  streifige  Schrumpfung  und 

4)  die  öranuIationsbilduDg. 

1)  Die  gelatinöse  Erweichung. 

Wie  es  scheint,  ist  die  gelatinöse  Erweichung  die  acntere 
Form  der  Ependym-Erhrankung ,  and  es  geht  aus  ihr  viel- 
fach eine  andere  chronische  Form,  die  Granulationsbildang 
hervor. 

Es  erscheint  das  Ependym  bei  ihr  anfangs  lebhaft  ge- 
rötbet,  verdickt  and  geschwollen;  später  wird  es  mehr  glasig 
gefärbt,  aufgelockert  und  erweicht.  Der  Sitz  dieser  gelatinösen 
Erweichung  ist  vorzugsweise  das  Ependym  des  dritten  und 
vierten  Ventrikels  und  erstreckt  sich  oll  noch  eine  kurze 
Strecke  im  Centrum-Canale  hinab,  seltener  ist  es  das  Ependym 
der  Seitenventrikel  und  dann  meistens  das  des  Streifenhttgel- 
Kopfes. 

Was  nun  die  Psychosen  anlangt,  bei  denen  ich  diese  ge- 
latinöse Erweichung  vorzugsweise  beobachtet  habe,  so  sind  es 
namentlich  Manien  von  verhältnissmässig  kurzer  Dauer,  ein 
paar  Fälle  von  Melancholie  mit  grosser  motorischer  Er- 
regung von  2 — 3  monatlicher  Dauer,  und  vereinzelte  Fälle  von 
Paralyse. 

Je  kürzer  die  Geistesstörung  bestanden,  desto  intensiver 
war  die  Böthung  und  Verdickung  des  Ependyms.  Mit  zu- 
nehmender Krankheitsdauer  dagegen  mehrte  sich  die  glasige 
Verfärbung,  Auflockerung  and  Erweichung. 

Bei  der  mikroskopischen  Untersuchung  erscheinen  die 
dann  immer  äimmerlosen  cyliudrischen  Epithelzellen  verdickt, 
verktirzt  und  gequollen,  ihr  Kern  oftmals  wie  zur  Theilung 
eingeschnürt.     In   der   feinkümigen    Substanz    zwischen   den 
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schlanken  Epithelzellenforteätzen  aber  finden  sieb  zahlreiche 
runde  oder  ovale,  leicht  graantirte  Zelten  mit  glSozendem 
Keni,  welche  bis  in  das  verfilzte  Fasernnetz  der  D«tiers'Bcheii 
Zetlen  hinein  sich  erstrecken.    (Fig.  I.) 

2)  Die  EcchymosiruDf. 

Die  EcchymoBirung  scheint  vorzugsweise  das  Ependym  des 
vierten  Ventrikels  zu  treffen;  wenigstens  habe  ich  sie  nur  hier 
gesehen.  Es  ist  dabei  das  Ependym  im  Allgemeinen  stets 
eigentbllmlieb  rosenroth  gefärbt  oder  nicht  bemerkeDswerth 
verdickt.  Die  Eccbymosen  sind  meistens  von  Hirsekorn-  oder 
Stecknadelknopfgrösse  nnd  haben  ihren  Sitz  vorzugsweise  au 
der  Stelle  des  Locus  coemleas;  einmal  fanden  sie  sieb  aocb 
dicht  hinter  und  auf  den  Striae  auditivae. 

Bei  der  mikroskopischen  Untersuchung  von  QuerBchniUeo 
findet  man  den  Blutergass  immer  in  der  Schicht  verfilzten 
Bindegewebes  des  Ependyms,  Über  den  stark  pigmentirten 
Nervenzellen  des  Locus  coeruleus  z.  B.,  und  bedeckt  von  einer 
dUnnen  Schicht  feinkörniger  Substanz  und  den  Epithelzelleo. 
Die  feineren  Gefässe  in  der  Nähe  des  Blutergusses  zeigen  in 
der  Regel  nur  eine  geringe  Körnebenzelleneinlagerung,  wäh- 
rend die  Gefässe  des  Übrigen  Gehirns  nur  selten  besonders 
verändert  erscheinen. 

Die  Psychosen,  in  deren  Begleitung  ich  sie  fand,  waren 
stets  schwere  Melancholien  mit  grosser  Unbesinnlichkeit  und 
vielfachen  Hallncinationen. 

S)  Die  faltige  und  streifige  Scbrumpfuag. 

Sie  findet  sich  vorzugsweise  in  den  Seitenventrikeln  und  im 
vierten  Ventrikel.  Zuweilen  findet  sie  sieb  allein,  zuweilen 
aber  beobachtet  man  in  dem  einen  oder  anderen  Ventrikel 
auch  noch  eine  andere  Affection  des  Ependyms. 

Beim  Anblick  mit  unbewafiTnetem  Auge  erscheint  die  Ober- 
fläche des  Ependyms  im  Allgemeinen  glatt,  aber  es  erbeben 
sich  feinste  schmale,  mehr  weisslieh  gefärbte  Fältchen  in  grosser 
Zahl  daraus  ab.  Bei  der  mikroskopischen  Untersuchaug 
zeigen  sich  die  sonst  so  schlanken  cylinderfönuigen  Epithel- 
zellen verschmälert  und  verkürzt,  vielfach  seitlich  comprimirt 
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und  ihr  Kopf  unregelmSssig  gestaltet.  (Fig.  2.)  Vod  eioer  fein- 
körnigen Substanz  findet  sieb  Nicbta  oder  fast  Nichts  mehr; 
dagegen  eraebeint  das  neteförmig  verfilzte  Bindegewebe  mehr 
zu  welligen  Bündeln  ^zusammengelagert.  Es  findet  sieh  also 
eine  partielle  Bindegewebswucherung  mit  Schrumpfung  der 
Epitbelscbicht  Die  Psychosen,  :in  deren  Begleitung  diese 
Ependymaffection  sich  fand ,  waren  organische  Psychosen  in 
Folge  von  Hiratumoreu  oder  HimabscesseD. 

4)  Die  Granulationsbildung. 
Sie  kommt  in  allen  Hinih^^hlen  vor  und  ist  unendlich  hftufig 
bei  länger  bestandenen  Paralysen  und  bei  länger  bestandenem 
BlCdeiDD,  besonders  dem,  der  hervorgegangen  aus  chronischen 
Manien.  In  der  Regel  ist  die  Oberfläche  des  Epeudyms  he* 
^et  mit  feinen  runden,  sandkomgrossen,  weissen,  harten  Knöpf- 
chen; doch  kommen  auch  einzelne  Fälle  vor,  wo  die  Granu- 
lationen eine  solche  Grösse  und  flächenhafte  Ausbreitung  er- 
reichen, dasB  sie  die  Gestalt  und  Grösse  einer  Linse  annehmen, 
ja  selbst  als  grössere  Platten  erscheinen.  Hebt  man  solche 
kleine  Granulationen  ab  und  untersucht  sie  mikroskopisch,  so 
zeigt  sich,  dass  sie  ans  eoncentrisoh  zusammengeschichteten 
Bindegewebsfasern  bestehen,  Über  denen  die  feinkörnige  Sub- 
stanz und  das  Cylinderepithel  roUatändig  verloren  gegangen 
ist  (Fig.  3.)  Auch  die  grösseren  linsenförmigen  und  platten- 
artigen weissen,  pertmutterartig  schillernden  Auflagerungen, 
von  denen  ich  mir  erlaube,  hier  einen  beobachteten  Fall  in 
allerdings  wenig  künstlerischer  Abbildung  zur  Ansicht  herum- 
zureichen (Fig.  4),  bestehen  mikroskopisch  aus  denselben  eon- 
centrisoh zusammengelagerten  Bindegewebsfasern;  sie  sind  nicht 
mehr  von  Epithel  bedeckt  und  liegen  so  locker,  dass  sie  mit 
der  Madel  leicht  abgehoben  werden  können,  unmittelbar  auf 
den  nervösen  Elementen  auf    (tig,  4,  a  und  b.) 

Was  nun  die  eigenüichen  wesentlichen  pathologischen  Ver- 
änderungen des  Gehirns  anlangt,  in  deren  Begleitung  die  er- 
wähnten Erkrankungen  des  Ependyms  auftreten,  so  begleiten 
die  gelatinöse  Erweichung  und  die  GrannUtionsbildang  vor- 
zugsweise die  chronisch  entzündlichen  Vorgänge  der  weichen 
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Häute  und  der  Hirnrinde.  Beide,  Erwdcbung  und  Granulation, 
□lachte  ich  eigentlich  als  verscUiedeiie  Stadien  desselben  Pro- 
ceBses  auffassen,  nämlich  einer  chronisohen  Epend^mentEBn- 
doDg,  deren  Endresultat  die  Granulationsbildung  ist  Sie  be- 
ginnt mit  Rötbung,  Verdickung  und  Sohwellung,  ibr  folgt  erst 
die  Auflockerung,  glasige  Verfärbung  und  Erweiehuog  da 
oberfläoblicben  aus  Epithelzellen  nad  feinkörniger  Substanz  ge- 
bildeten Schiebt  und  eine  Wucherung  und  Zusammenlagenuig 
TOD  Bindegewebsfasern  der  netzfSrmigeu  Bindegewebssebicbt 
und  zuletzt  die  Abstossung  jener  oberflächlichen  erweichteo 
Schiebt  Sie  Bind  also  gleicbsam  eine  Entzündung  der  vis- 
oeralen  Decke  des  Gentralorgans. 

Die  falüge,  streifige  SchrumpfuDg  dagegen  scheint  in  nm- 
gekehrter  Reihenfolge  sich  zu  entwickeln  und  ohne  eigenüiche 
entzflndliche  Vorgänge  einherzugehen.  Es  scheint  hier  die  Wb- 
cberung  and  bUndelförmige  Zusammenschiebung  des  Binde- 
gewebes das  primäre  zu  sein  und  von  hier  aus  eine  Autean- 
gang  der  feinkCrnigen  Substanz  und  eine  Atrophirung,  Ab- 
BohnKrung  und  Abstossung  der  Epitbelzellen  von  innen  heraus 
stattzufinden.  Es  spricht  hierftlr  unter  Anderem  besonders  ibr 
Torzugsweises  Auftreten  b«  ^rcnmscripten  Erkrankungen  der 
nahe  gelegenen  Centren,  bei  in  der  Nähe  sitzenden  Himtumoren 
und  Hirnabsceasen. 

Zum  Schlüsse  möchte  ich  noch  hervorheben,  dass  nir  die 
vielfach  aufgestellte  Ansicht  dasa  die  Epeodymerweichung  eine 
Folge  des  Hydrocepbalua  internus  sei,  durch  Nichts  b^ründel 
erscheint;  d«in  erstens  fand  sieb  in  vielen  der  beobaehtetea 
Fälle  von  gelatinöser  Erweichung  trotz  der  sorgfältigsten  Prfi- 
paration  kein  Hydroc^halus  interons  und  zweitens  fand  lidi 
bei  sehr  vielen  Fällen  von  Hydroeephalus  internus  keine  Efeor 
dyiuerweicbung ;  ja  alle  unsere  Fälle  von  faltiger  SchrumpfuBg 
waren  ebenfalls  von  Hydrocepbaios  internus  begleitet 

Inwieweit  die  Ependymerkrankungen  bei  dem  Zustande- 
kommen gewisser,  die  Geistesstörungen  begleitenden  Neben- 
erecheinungen,  ich  meine  die  Hallucinationen,  Pupillendiffe- 
renzen,  Facialisläbmungen  etc.  mitwiiken,  ist  echwer  zu  sagra. 
doch  dürften  dieselben  immerhin  einige  Beachtung  verdienen, 
da  bei  der  so  häufigen  Erkrankung  des  Ependyms  im  vierten 
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VeDtrikel  z.  B.  die  pathologischen  VeränderuDgen  desselben 
doch  leicht  auf  die  unmittelbar  unter  ihm  liegenden  nervöaen 
Elemente  des  Nerms  aenatieus,  oeulomotorius  facialis  etc.  sich 
fortsetzen  oder  wenigistens  erregend  resp.  lähmend  auf  sie  ein- 
wirken dürften.  Es  durfte  deshalb  jedenfalls  nicht  nutzlos 
sein,  wenn  bei  Autopsien  von  Geisteskranken  den  Verände- 
rungen des  Ependyms  nach  der  angedeuteten  Richtung  bin 
eine  ganz  besondere  Aufmerksamkeit  gewidmet  wQrde. 


bv  Google 


Klinische  Beiträge. 


Dr.  Oebeke, 

irigirsndom  Ante  der  Privat- lrraD>DBt>It  ■ 


a)  Zur  Cbarakteristik  der  epileptischen  Geistes- 
stQrUDg. 
Bei  der  noch  jungen  und  gewiss  eines  weiteren  Aaebaues 
und  näheren  Präcisirung  fähigen  and  bedürftigen  Lehre  von 
der  epileptiBchen  Geisteskrankheit  wird  wohl  ein  jeder  Bei- 
trag zu  derselben  willkomnien  sein,  auch  wenn  er  eine  Be- 
sonderheit, eine  Abweichung  von  der  gewöhnlichen  und  mei- 
stens beübacbteten  Erscheinungsweise  mit  sich  fahrt  und  eine 
Beschränkung  des  Symptomenbildes  nach  einer  Richtung  bin 
als  einzelne  Male  möglich  erfordert 

Ein  Am,  unvflrlmirsthei,  30  Jahre  alt,  katboliaub,  am  Weitfilmi,  nr- 
neille  in  looiner  AmitBlI  vom  23.  August  bi«  26.  NoTembsr  1873.  Bi«  idb 
9.  LebeDB)Bhre  gani  geiund,  Btelllen  aich  neitdem  epileptiiobe  EncbciDnageB 
ein,  die  angeblicb  3  Jabte  lang  nur  in  link  »ei  (iget  Aura  Ton  der  liokn 
Band  aua  beileheud  aicb  ala  Siechen  und  Peliigsein  über  den  linken  Arn 
und  die  ganie  linke  KörperhBIfta  verbreiteten.  Seit  dem  12.-30.  Jahre  atalliM 
■icb  mit  '/, — Ijihrigen  Zwiacbenrkumen  allgemeine  Convnlaionen  mit  Vir- 
Inet  dea  Bewaaataeiiia  ein.  Seitdem  (alao  aeit  10  Jahren  vor  Anrnabne  ii 
die  Anatall)  keine  KrSmpfe  mehr,  aber  aogen.  petlt  mal  in  dar  Wsiae,  dw 
Patient  oft  wlbrend  dea  Gehena  oder  millMi  in  der  Unferhallnng  nonaotaD 
^  acbwindliob  wurde,  mit  dem  OherkSrper  nach  einer  Seite,  meiat  der  linkaa, 
hiqtaumelle  and  dem  neben  ibm  dabi  nach  reitenden  einen  Stott  vertalata. 
Dieie  Schwindelanfllle  aind  aeit  dem  Atisbracb  der  jetiigen  geiaiigeo  BtS- 
toog  gMChwnnden.  Patient  ercählt,  daai  er  om  die  Zeit,  waon  er  ü* 
KrBmpfe  erwartet  habe,  gew&bniich  im  FrObJabr  oder  Herbat,  am  BaaMa 
geiatig   baba  arbüileu   gekonnt    und  aeiu    Kopf   am    rreieaten    geweaan   i«i> 
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wAbrend  er  ■oDBt  häufig  »d  Druck  im  Kopfe  and  allgenwiDer  Üolatt  ge- 
litten bebe.  Sein  Vater  gemnd,  die  Mutter  war  Tor  Jabren  1  Jebr  lang 
geisteskrank  nnd  blieb  seitdem  reiebar,  scbwer  nmgingliob  und  bigott 
fromm.  2  BrOder  der  Matter  starben  geisteikrank;  2  TSebter,  also  Scbwestem 
das  Patienten,  waren  gern Btbs krank,  die  sine  '/i  J'lir  in  Folge  einer  Lieb- 
■ahaft  mit  Ausgang  in  Oeuesnog,  die  andere  ein  gsnses  Jabr  mit  Aoigang 
in  Sobwaobsinn.  Patient  ist  der  ilteite  von  9  Qeschwislsm.  Naoh  Ab- 
■olTirang  der  Elementuaobala  balf  er  bla  an  seinem  16.  Lebensjahre  seinem 
Täter  in  der  Branerei  and  Bftokerei.  Dann  erwaohte  auwiderslehliab  der 
Trieb  au  studiren  in  ihm,  er  ging  uach  Feldkiroh  in's  Jesaitenoolleg,  ward 
nMh  1  Jahren  dort  mriancholisch  und  hinterher  eialtirt,  angeblioh  ans 
Liebe  aa  einem  Jungeo  Mädchen,  walohea  er  öfter  geaeben,  aber  nie  ge- 
sprechen  hatte.  Er  blieb  '/i  •'*'»'  i°  verwirrtem  Zuilaod  an  Hans«  ond 
machte  2  Jafare  naobber  sein  Abitarienleuexamen ,  aladirte  aaerst  '/*  J*'^^ 
Theologie  in  Mflueter  und  dann  Hedicin  in  Oreifswald,  Bertin  und  Eiel. 
Verlobte  sieh  nach  lOtHgiger  Bekaontacbaft  und  liess  sich  in  einem  kleinen 
Stidtohan  als  praktisober  Arat  nieder,  ward  naoh  2  Monaten  tobsflchtig, 
kam  in  eine  Auitalt,  dis  er  nach  1  Monat  angeblich  geneaen,  Terlieas,  ging 
dann  fl  Wochen  lang  nacb  Haase.  In  den  lelttea  14  Tagen  dieaea  Aaf- 
entbaltee  bei  teinen  Eltern  steigende  Gereiiiheit  bis  anr  Tobsachl,  kam  in  der 
Zwangqacke  in  der  Anstalt  an.  Patient  hatte  stets  ein  reiabares  Tempera- 
ment, war  jlbiornig  nnd  wollte  hoch  hinans.  —  Die  Untersnchnng  ergiebt 
Bunlchit  wohl  von  flbermäasigeDi  Bancben  Bachenkalarrb.  In  der  reohlen 
Brnelbälfte  die  Residoen  einer  Plearo-Poeumonie  and  Longenkatarrb.  Die 
linke  Lidspalte  kleiner  ata  die  rechte,  die  linke  Pupille  kleiner  ala  die  rechte, 
der  Dnlerscbied  am  stärksteu  bei  Baecfaattnng  beider  Aagen,  indem  dann  die 
Itnke  Migere  nar  wenig  eiob  erweitert.  An  der  linken  Iris  ist  demnach  die 
Energie  des  Dilatalor  pupillae,  also  des  Nerrus  sympathicas,  berabgesetit 
Patient  blieb  innAchit  IBrmend,  taut,  terrelsisBchtig  und  schmierig  in  seinen 
Handtirungen.  Seins  Osmlltbsstimmnng  war  dnrohweg  keine  heitere,  wenn 
anch  vage  Selbatflberhebnng  nud  Benommireo  mit  seinen  Keuntniesen  und  Lei- 
etangeu  sich  zeigte,  goodern  mehr  eine  UDinfriedsne,  leicht  reizbare;  daneheu 
■eigten  seine  Reden  und  sein  Terbatten  im  Gänsen  etwas  Abrnptee,  Aerger- 
liubes  und  BtSrrischee.  Am  auffatlendaten  war  aber  eine  grosse,  momentan 
herTorbreobende,  aufbrausende  Heftigkeit  mit  eiunloeeiii  Zertrfimmern,  gewslt- 
tbitigen  Angriffen  gegen  seine  Umgebung  und  rfloksisbtaloasn  Drohnngen  mit 
Mord  and  Todecblag  gegen  die  WHrter,  mit  Qericht  and  Poliaei  gegen  die 
Aerste,  Diese  Anfälle,  fast  mOcbte  ich  esgen,  von  Woth  traten  in  Parozjsmen 
In  u n reget mKee igen  In (err allen  ein,gBnEpl&tsIicb,  unerwartet  nach  unmittelbar  . 
vorangegangenem  mbigem,  gelassenen  Verboten,  sei  ee  scheinbar  ftuaserlicb 
Teranlssst  durch  irgend  einen  geringragigen  Umetaud,  eine  Frage,  eine  Be- 
merkung, die  dem  Kranken  unlieb  war,  sei  es  ohne  eine  solche,  selbst  weun  der 
Kranke  siob  allein  im  Zimmer  betod;  und  stets  War,  wenn  ich  so  aagen 
darf,  die  Entladung  eine  momentane.  Mehrmals  kam  e*  anch  Tor,  dess 
Z^tMhrllt  f.  FiTobUtri«.     3CIXVI.  «.  46 
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Patlest  wie  rin«  Anra  dH  Heninnali«n  dai  Antbrqcha  fflhlte,  er  risf  dum 
dem  Wärter  ■(),  äu  Gtiebiir,  welcbea  gr>de  daaUnd,  weginDehman,  oder 
lieh  »elbit  aoB  dem  Zimmer  sohleanigBt  in  eDtrsrnen,  da  er  aonat  entm 
•ertrfimmem  oder  ibo  laiammeo  schlag  an  werde.  Aadere  Hai«  aerriM  tr 
aeina  Kleider  oder  aerttOrte  eioen  8tnhl,  am  unmittelbar  fainterber  fD  aelDtr 
Torberigen  Betobiftigong  fortiafahraa  oder  (ich  rahlg  «nTa  Sopba  %a  l^eti,  alt 
waan  gai  Diohta  To^erallen  wire.  Oeber  aein  Beginoeo  tnr  Bede  g«Btellt,  wti 
er  nasohmal  betreSbn,  weinte,  veraicberte,  eiobt  datSr  la  kOonen;  wua 
dai  an  ibn  komme,  sieb  niaht  balleo  an  hönneo,  ao  handelo  an  mlUsaB, 
andere  Uale  bmobte  er  eiae  ibm  eelbit  wobi  oicbt  ematbarte  Butaebnldignag 
Tor,  daas  die  Bacben  ibm  niobt  mebr  gut  genng  geweaen  leien,  daaa  er  dm 
Warten)  daa  Recht  ainriome  ihn  wieder  in  «ohlageo  nnd  AebnIicfaM.  Da' 
neben  feroer  trat  aeitanweiae  eine  groaie  EVSnmelei  bei  ibm  sa  Tage,  et 
hing  aicb  Roaenkrlose  nm  ond  betete  laat.  Bamerkenlwertb  iat  der  Dn>- 
atand,  dua  aeit  Beginn  der  geittigen  SlOrnog  die  Mlher  arwäbnten,  bii 
dabin  rorhandenan  Erscheinungen  Ton  petit  mal  geacbwanden  waren,  die 
ibreraeita  aioh  erat  «ntwtcbelt  batlen,  ala  die  Krampfanfllle  anfbSrten.  Ott 
Krank  hei  tetDatand  nahm  «Dmitig  eine  mildere  Form  an,  die  AnfXIle  wordea 
seltener  nnd  aobwilaher,  Patient  aiedelte  nach  3  Monaten  in  eine  blMai^ 
Ifcha  Pflege-Anatalt  nod  nach  Ilngerer  Zeit  an  aeinen  Eltern  Aber,  wo  R 
2'/)  Jahre  apttCer,  frei  von  Epilepaie  nnd  OeiatesstBrang,  an  Longen aob wind- 
■nebt  starb. 

Wir  baben  also  hier  zuerst  starke  directe  und  iodirecte 
hereditSre  Aolage  zur  Oeisteskrankfaeit  tod  der  Matter  ber, 
epileptische  ErBcheinung^eo  und  CoDTulsionen  vom  9-  reBp. 
13.— 20.  Lebeoiyabre,  gegen  Ende  dieser  Zeit  y,jäbrige  Qeistn- 
Störung  mit  Depression  und  Exaltation,  aber  keine  Krämpfe 
mehr;  seitdem  aber  momentane  SchwindelaoftUe  circa  10  Jahre 
lang;  in  dieser  Zeit  abaolrirt  Patient  die  oberen  Klassen  d« 
Gymnasiums,  die  4  UniverBitSlajahre  nnd  die  uiediciniseben 
Examina  unter  grossen  körperlichen  Entbehrungen  mit  mangel- 
hafter Nahrung,  um  etwa  '/,  Jahr  hinterher  wieder  geisteskrank 
zu  werden  und  zwar  diesmal  unter  der  ausgebildeten  Form 
des  sogen,  epileptischen  Irrseins  mit  paroxysmenweise  berror- 
brechenden  rücksichtslosen  brutalen  Drohungen,  momentaner 
Heftigkeit,  Gewaltthätigkeit  und  Zerstörungstrieb  neben  nn- 
vermittelt  folgender  Ruhe  und  Gelassenheit  und  manchmal  vor- 
angegangener Mahnung  des  Eintritts  des  Anfalls,  der  trotzdem 
nie  zu  verhindern  war,  sondern  aus  innerer  Nothwendigkeit 
mit  Zwang  erfolgte :'  hier,  wenn  Sie  so  wollen,  als  psyebiaob- 
epileptisches  Aequivalent.   „Wir  sehen  also  hier  plötzliche  und 
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rasche  Eatstebnog,  Neifpiog  zd  beftigen  and  gewaltsamen  Ans- 
brUohen,  kurze  Dauer  derselben  und  meist  unmittelbarer  Ueber- 
gang  zur  Ruhe  und  endlich  häufige  und  periodische  Wieder- 
holung." Aber  nicht  nur  fllblte  der  Kranke  vielfach  unmittel- 
bar vorher,  dasa  der  Wutbanfall  kam,  aondem  er  wusste  auch 
hinterher  stets,  dass  er  zertrümmert,  zugeschlagen  etc.  hatte. 
Es  fehlte  also  in  diesem  prägnanten  Gesammtbiide  eine  sonst 
oharakteristieche  Erscheinung:  die  Amnesie.  Da  nun,  nach 
meiner  Meinung  wenigstens,  bei  den  mltgetheilten  Krankheits- 
erscheinungen der  vorliegende  Fall  der  epileptischen  Greistes- 
Störung  unzweifelhaft  zugerechnet  werden  muss  und  zwar  dfir 
Form  des  protrahirten  psychisch-epileptischen  Aequivalentes  und 
nicht  etwa  als  Epilepsie  mit  Geistesstörung  gedeutet  werden 
darf,  so  ergiebt  sich  das  nicht  unwichtige  Faktum,  dass  es 
unverkennbar  epileptische  Zustände  giebt  ohne  Amnesie,  wäh^ 
rend  doch  gerade  diese  letztere  als  besonders  charakteristisch 
&^t  die  epileptische  GeistesstSrung  angeaeben  zu  werden  pflegte. 
Als  eine  Ergänzung  in  der  Charakteristik  können  hier  viel- 
leicht die  früheren  epileptischen  Krampfanfälle  gelten,  da  die 
Amnesie  als  Symptom  neben  anderen  für  diejenigen  Fälle  der 
epileptischen  Geistesstörung  als  fast  nie  fehlend  hingestellt 
worden  ist,  die  frflherer  epileptischer  Anfälle  entbehrten  und 
daher  fUr  ihre  Deutung  so  grosse  Schwierigkeiten  machten. 
Das  Fehlen  der  Amnesie  wird  Übrigens  unmittelbar  nach 
den  schwersten  Anfällen  des  psychisch-epileptischen  Aequiva- 
lents  mit  lebensgefährlichem  Vorgehen  gegen  Andere  manch- 
mal beobachtet,  die  Kranken  können  recht  zutreffend  ihr  Auf- 
treten und  Handeln  gleich  nach  den  schlimmsten  Vorkomm- 
nissen erzählen,  wenn  auch  später  jede  Erinnerung  daran 
erloschen  scheint,  wie  dies  z.  B.  Samt  selbst  schildert.  Dass 
flbrigens  die  Krankheitsfälle  nicht  immer  sämmtliche  Einzel- 
erscheinungen, die  ihnen  nach  dem  Paradigma  des  Lehrbuchs 
meistens  zukommen,  aufweisen,  ist  eine  aus  der  inneren  ftfe- 
dicin  uns  Allen  sattsam  bekannte  Erfahrung.  Ich  erinnere 
z.  B.  an  die  Trias  der  Störungen  bei  Morbus  Basedowii,  wo 
nicht  selten  die  eine  der  Ersebeiaungeu,  wie  der  Kropf,  man- 
gelt und  darum  doch  beim  Vorhandensein  der  charakteristischen 
anderen  die  Bezeichnung  und  Auflassung  der  Krankheit  un- 
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geSndert  bleibt  and  bleiben  idubb.  „  Man  erkeant  also  hierans, 
daaa  fUr  die  differentielle  Diagnostik  bei  Oeiateekrankbeiten, 
ganz  so  wie  sonst  in  der  Medicin,  nicht  dieses  oder  jeaee 
Eiozelsymptom  die  Entaobeidung  liefert,  sondern  der  Gesammt- 
babitaa  und  demuftchst  die  Art  der  Entwickelang  und  des  Ver- 
laufes." Die  jähen  Wutbaasbrüohe  unseres  Patienten,  die  nack 
aeioer  eigenen  Aussage  mit  innerer,  uubezwiDglicber  Notbwen- 
digkeit  erfolgten,  sind  ohne  Zweifel  als  Handlungen,  d.  h.  aU 
psychische  mit  Bewusstsein  vollführte  Acte  aufzufassen,  sie 
kSnneo  jedoch  nach  ihrem  impuleiveD ,  zwangsm&Bsigen  Cha- 
rakter nur  als  nnwillkUrlicbe  Entladungen  der  in  den  psychi- 
schen Hiruprorinzen  bestebenden  Spannung  betrachtet  werden 
und  mflBsen  zu  den  anter  Suspension  des  Bewusstseins  sich 
kundgebeßden  motorischen  Entladungen  bei  dem  gewfibnlichen 
epileptischen  Anfall  in  Analogie  gesetzt  werden.  AufTaltend 
erscheint  noch  die  consequente  Energie  eines  ao  schwer  be- 
lasteten und  tief  kranken  Maanes  in  der  unbeirrten  und  er- 
folgreichen Verfolgung  seines  Studirtriebes. 

b)  Zur  Beilang  der  allgemeinen  fortschreitenden 
Paralyse. 
Meine  zweite  Mittheilung  betrifft  einen  Fall  von  allgemein^' 
fortschreitender  Paralyse  der  Irren,  wie  deren  ähnliche  als  ge- 
heilte Paralysen  in  den  letzten  Jahren  mehrfach  beacbrieben 
worden  «nd. 

Bin  KaafinRDi],  In  einer  ■uillndiaabeD  HafetMtsdl  wohnhaft,  STVi  Jahn 
bei  lainer  Aofnabm«  in  di«  Antlalt  all,  Teth«italbet,  Vater  von  7  IcbendN 
nnd  2  geatoibenen  Kindarn,  rerfiel  nach  forBDgegangenei  längerer  Gemllthi- 
depreeiion  in  Folge  .bedeutender  QeldTerlusle  mit  BaDkerotterklRrnug ,  id 
deren  Wledereinbringang  er  in  den  letalen  Jahren  gani  raaltoa  thltig  «ar, 
darob  gtlnatig«  nnd  »ehr  erfolgreiche  OeschRftuttekalationen  in  groeae  free- 
dige  Brregang  mit  nnsinnigar  Kauftoat,  Projekle-Sobmiederei,  koloieal« 
Uebertieibnng  ailea  nnf  ihn  lelbat  Beaflgüohen  mit  Toliendeter  Bnphorie  nad 
ging  in  Beinen  Qeaobttften  ichlieaelich  naQberlegt,  ainnloa  id  Werke,  indeit 
er  TOD  Selbilflberhebung  geiohwellt,  ea  ala  eeibatredead  betrachtete,  inoKc 
nni  gewinnen  an  kCnnen;  er  warf  mit  Uillionen  am  aicb,  die  er  bereiia 
verdient  an  faaben  oder  onfeblbar  an  gewinnen  wähnte.  Jedoch  bereite  alt 
aein  Eigenlbnra  betrachtete,  war  Inaaerat  redeelig  Aber  diese  Dinge,  flber- 
trieben  kaaf-  and  edienkluatig,  leigle  aber  eine  gewiaae  Einlältigkeit  ant 
eine  leichte  Betlinmbarkeit    bei    aeinoo   ■abljoeen  Wüniohen  nnd  einen  ■■ 
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raiohen,  jlben  Wechsel  seiner  OemSlbsaliiniiianB ,  so  dus  er  aas  der 
grOMtsD  Bflitarkeit  nnTermiltaU  In  wehmQlhige  WeiDarltahkeit  verfiel.  Aaf 
den  Rtth  seiner  Aertte  ging  er  ta  TerwaDdlea  naofa  NorddeatiofaUiid,  mDasM 
dort  aber  bald  in'a  atädtiache  HospitftI  aurgenomineii  werden  aad  der  binin- 
geiogene  Direotof  der  dnrtigea  OffigotlieheD  Irreoanatalt  stellte  die  DfagoDae 
auf  allgemaiDe  fortscli  reiten  de  Paralyse,'  wie  das  ebenfalU  der  BoapilalarU 
Bnd  vorher  sohoD  der  Hansant  als  wahraDbeinlich  aasgeeprochfln  bette. 
Es  war  anfänglich  Schlaf  loa  igkeit  Torhandeo,  oonatant  gaatetgarteT  Appetit, 
leielil  eiotretGDde  RSIhe  nnd  W&rme  de*  Kopfes  nnd  eioe  nur  steokcadel- 
kopfgrosse  rechte  Papille,  die  auch  bei  scbwaofaer  Beleochtang  und  Be- 
schattung der  Angea  gleich  eng  blieb,  vräbTend  die  linke  aich  aiabtllcb  er- 
weiterte, woiiacb  die  Enge  dar  Teöfaleo  Papille  daroh  LKhinnDg  der  raohten 
SyDipatbionsfaMro ,  die  die  Iris  innarriren,  hcnfibren  masate.  Aossardam 
•eigte  sich  ein  Veniehen  des  rechten  Uandwinkels  nach  aofwlrta  beim 
Spieohao,  Abweichen  der  Znnge  nach  rechts  beim  Voratreckea ,  AnatoMen 
beim  Sprechen  (was  fr&her  nicht  rarbandeo  gewesen)  nnd  Unflhigkeit  mit 
der  Feder,  wohl  aber  Fähigkeit  mit  dem  Bleistin  ohne  aaniliges  Zittern 
all  schreiben,  wBJirend  der  Qang  de«  Patienten  genügend  aicber  war.  Die 
SensibilitSt  noch  gnt  erbalten.  Die  Kopfform  des  Patienten  bot  dadarcfa 
dne  beiondere  Eigen (hatnlicbkeit,  dass  die  Oasa  tempornm  eine  nngew6bn- 
lich  starke  Convexitst  zeigten ,  wftbrend  Stirnbein  nod  Hinlerhaaptabein 
als  Segmente  einer  gana  erbehlioh  kleineren  Kngel  aleb  daralellten.  In  der 
Anstalt  beseigte  sieh  Patient  anflngliob  noch  aehr  optimistisob  nnd  eupho- 
risUsoh ,  sich  selbstBberachHtcend ,  hatte  stets  eine  Menge  weobsaloder 
WOnsohe  and  Projecle.  Er  entwarf  eine  gan*  nene  kiafntnniHbe  Bnob- 
fBhrung;  wollte  nach  Zeitangsannoncen  eine  Unmenge  Ton  Sasben  kanfen, 
ein  neues,  jedem  Kaufmann  aDentbehrliches  kanfminnisches  Buch  aohreiben, 
durch  welches  er  500,000  Thaler  Terdienen  werde  nnd  dergl.  Allmllig 
wurde  sein  Ideengang  rahiger  und  geordneter  und  mebr  der  Wirklichkeit 
entaprecbend.  Der  Soblaf  besserte  eiob  fortacbreitend  nnd  sein  KSrperge- 
wiohl  nabn  in  nicht  gani  5  Monaten  um  IS  Pfd.  in.  Sei  «einer  «nAng- 
lich  hoben  Falsfreqaens  erhielt  er  neben  laawarmeo  BIdem  Chinin  und 
spiter  daiu  Eiaen,  welche  Medikation  der  Kranke  nach  seinem  Anascheiden 
aus  der  Anstalt  noch  mehrere  Monate  fortselete.  Frühere  Syphilis,  Alkobol- 
missbraocb  und  bcredllBre  Anlage  in  geistigen  StSrnngen  kennten  fflr  die 
Aetiologie  bestimmt  aasgeBchlosaen  werden;  ausser  dem  Torangegangenen 
gesehilUiohen  Miasgeachick  mit  der  dasselbe  begleitecden  OemBthsdepresaton 
war  nur  gans  flhermKssigaa  Arbeiten  nnd  Bpekuliren  im  Geschllle  wlbrend 
der  leliten  3 — 4  Jahre  als  VerAnUienng  der  Erkrankung  anfinfinden.  Etwa 
6  Wochen  Ter  Aufnahme  in  die  Anstalt  begann  die  Aufregang;  nach  fOnf- 
monallicbei  Behandlung  in  der  Anstalt  Terliess  er  dieselbe  uaoh  Meinung 
■einer  Familie  und  Freunde  gana  genesen  am  32.  MBrs  1876.  Er  selbst 
erkannte  aeine  t Drangegangene  Aufregung  als  eine  krankhafte  an,  obnc  In- 
dessen die  sohwere  Bedeutung  derselben  fBr  seinen  Gelateais stand  an  wOr- 
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dlgeD.  Die  Enge  dei  reahten  Papille  w*r  gebliabeo,  ebenBo  bin  nod  wiedu 
fibrilläre  ZDOkongen  in  den  Oaiiahtimaskelii,  aber  Sprache  and  Handiebrift 
wsniD  wiedsr  gnt,  dar  IdeoDgaug  lubig  und  klar,  die  QemflthaTerfanDBg 
«ohl  uoah  an  leiobt  bcneglieh.  Patieot  liaea  lich,  wann  aaeb  lobwierig 
und  KidarBtrebend,  bettimmen,  von  «einem  anagedehnteh  QaaohUte  mii 
leinei  Familie  nach  sBiner  TataraUdt  sich  tiu&oksiiiiebeD  und  aiinialut  ooi 
seioer  Gaiuadheit  au  Üben,  wo  er  bia  jatit  seit  3'/]  Jahren  uaefa  Anttiitt 
aua  der  Anitalt  Bioh  befindel,  al«  Beotaer  un  gewIbobaftliobeD  Leben  reget 
Antheil  nimmt  aad  in  aeinam  Änftralen  niebta  AnffllMgea  darbietet.  Alldo 
der  Unutand,  dasa  er  in  seinem  38.  Iiehengjahre,  kOrperltob  rOatig,  frflber 
Ton  nneimüdlicber  Tbatigbett  nnd  Scbaffenalnal  beaeelt,  jeUt  aobon  mflaiif 
dabin  lebt,  deotel  naob  neioer  AnSksanng  auf  eine  geiatige  Abacbwt<diBn| 
bin,  die  er  in  aeinem  Innern  wobt  empfinden  mag,  wenn  er  aaob  naob 
auaaen  bin  tOi  gaai  geaand  imponireD  wilL  Ob  er  geannd  geblieben  aein 
würde,  wenn  er  an  aeiner  gMeblfllioben  Thitigkeit.  wie  ir  dringend  ver- 
langte, inrDekgekebrt  aein  wBrde,  läaat  aieb  natDrllcb  niobt  beatimEHD. 
leb  glaubte  eoiaohiaden  davon  abralben  an  mdaaen,  weil  aein  Geaaktft  un 
Qberaeeiaobea,  anm  groaaen  Theil  Speknlaliooageaehlfl  mit.  bedentendem  Bi- 
aiko,  daher  Dothwendig  mit  atetig  wieder kabreoder  Erwartung ,  Spaannig 
nnd  Erregung  dea  Inbabeia  verbanden  iat:  Dmatlnde  nnd  Sofaitdliabkeileo, 
denen  nicht  leiobt  ein  weniger  wideratandafabigea  Qehim  —  nnd  ala  aolehM 
niDBa'doab  wobl  ein  erkrankt  geweaenea  aageaeban  werden  —  ohne  die 
Wabraobeinliobkeit  einer  aharmaligen  Erkrankung  anf  die  Oaaer  aieb  aaa- 
aataen  dOrfte. 

Es  wird  immer  eine  schwierige  Frage  bleiben,  cacb  wie 
langem  Bestehen  eines  ruhigen,  rerstSndigen  Verhaltens  unter 
freieD  Lebensrerbältnissen  mit  gleichzeitigem  Zurücktreten  der 
paretJscheD  Erscheinungen  ein  der  Paralyse  nach  wohlbegrUn- 
deter  Diagnose  verfallen  Gewesener  fUr  genesen  und  ftlr  ge- 
sund zu  erklAren  sein  wird.  Es  ist  bekannt,  dass  Naue  in 
der  Versammlung  des  Cfilner  Bezirk- Vereins  vom  5.  Hai  1870 
aber  30  Fälle  dieser  Art  aus  der  Literatur  und  Ober  7  ms 
eigener  Erfahrung  berichtet,  welcher  Vortrag  im  Iirenfreund 
TOQ  1870  No.  7  wiedergegeben  ist.  In  der  Berliner  kliniscben 
WoohenBchrift  von  1877  No.  21  theilte  Lvdieig  Mayer  8  Fälle 
ron  allgemeiner  Paralyse  mit,  die  er  mittelst  EiDreibnngen 
von  Ung.  tartar.  stib.  in  der  Gegend  der  grossen  Fontanelle 
und  innerliche  Darreichung  von  Jodkati  als  dauernd  geheilt 
hinstellt,  mit  Ausnahme  eines,  der  nach  2  Jahren  wieder  er- 
krankte. Bei'  Dreien  ist  aber  die  Dauer  der  Geneaang  nicht 
angegeben,  bei  Zwei  bestand  sie   erst  2  Jabre  lang  und  nur 
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bei  zwei  Anderen  4—5  Jafare.  Sodann  hat  aus  den  Bpäteren 
Jahren  Gmuter  in  dem  ersten  Heft  der  Jahrbücher  für  Psy- 
chiatrie von  1879  11  Fälle  angeblicher  Heilung  von  Paralyse, 
theila  fremde,  theila  eigene,  auefllhrlich  zusammengestellt  nnd 
in  den  Anna),  med.  psych,  vom  Mai  1879  (cf.  Irrenfreund  1879 
No.  8)  sind  3  andere  Fälle  mitgetheilt,  von  denen  vielleicht 
einer  auf  Bleivergiftung  zurückgeführt  werden ,  also  als  eine 
eigentliche  fortschreitende  Paralyse  nicht  gelten  könnte.  Bei 
Noaae  finden  wir  den  einen  Fall  von  Snell  mit  ^jähriger,  von 
Macdonald  mit  bereits  IQjähriger  Dauer  der  Gesundheit,  1  Fall 
von  Farvt  mit  selbst  25jähriger,  von  Renardin  mit  6jähriger, 
von  Etqairol  mit  5jäbriger,  von  Morel  mit  Sjähriger,  von 
Bayle  mit  angeblich  dauernder  Geneaang  verzeichnet,  von  den 
agenen  Fällen  Nasae'a  hatte  sich  die  Gesnodheit  bereits  be- 
hauptet 1  mal  ly,  Jahre,  2  mal  1  Jahr,  1  mal  '/,  Jabr  und  1  mal 
3  und  '2  mal  4  Jabre.  dautler  fUhrt  3  Fälle  von  Schule  an, 
TOD  denen  einer  nach  ^monatlicher,  der  zweite  nach  Ijähriger 
aDScheineod  völliger  Gesundheit,  oder  richtiger  gesagt,  Re- 
mission wieder  erkrankte  und  starb,  während  der  dritte  5  Jahre 
lang  nachweislich  gesund  geblieben  war  und  es,  so  viel  be- 
bekannt,  noch  ist  Von  den  eigenen  4  Fällen  Gautter'a  fand 
ein  Rückiall  mit  tödtlichem  Ausgang  nach  ü  Monaten,  nach 
I  y,  Jahren  nnd  3  Jahren  statt,  während  der  vierte  nachweislich 
ö  Jahre  lang  hinterher  gesund  war.  Es  folgt  der  bekannte 
Fall  von  Ftemming  mit  7jähriger  nachfolgender  Gesundheit 
bis  zum  Tode  durch  eine  intercurrente  Krankheit,  ein  Patient 
von  Meynerl  mit  ijähriger  nachgewiesener  Gesundheit  (jetzt 
fsjäbriger,  wenn  inzwischen  kein  KBckfall  erfolgt  ist);  sodann 
1  Fall  von  Statiner  mit  einjähriger  Gesundheitedauer,  ein  zweiter 
mit  cjäbriger  (?),  während  welcher  ganzen  Zeit  die  Kranke 
aber,  wenn  auch  bei  regelmässiger  verpflichteter  Beschäftigung, 
in  der  Anstalt  blieb.  Bei  den  3  Patienten  der  Annal.  med. 
psychol.  hatte  die  Genesung  erst  7  Uonate,  1  Jahr  und  3  Jahre 
gedauert.  Nun,  meine  Herren,  es  wird  wohl  jeder  von  uns 
aus  seiner  Erfahrung  Fälle  allgemeiner  fortschreitender  Para- 
lyse aufzuweisen  haben,  die  einen  solchen  Grad  von  Besserung 
erreiebtand  1 — ly,  Jahre,  vielleicht  auch  länger  behauptet  hatten, 
dass  sie  bei  dem  Unkundigen  ffir  genesen  galten.  Wenn  man 
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mit  Rücksicht  auf  den  einen  Fall  von  Gatuler,  in  welkem 
nach  Själiriger  Gesundheit  ein  RHckfall  in  paralytiaohe  Seelen* 
Btörnng  mit  lethalem  Ausgange  erfolgte,  einen  Zeitraum  von 
3  Jahren  annimmt,  nach  welchem  ein  an  ParaljBe  Erkrankter, 
wenn  sich  seine  geistige  and  körperliche  Gesundheit  ausser^ 
halb  der  Anstalt  so  lange  ungestört  erhalten  hat,  flir  Torans- 
sicfatlich  geheilt,  also  gesund  erklärt  werden  dtlrfte,  dann  wur- 
den wir  unter  den  oben  angeftlhrten  Fällen  die  6  filteren  bei 
Nasse  citirten  Fälle,  3  von  Natse'e  eigenen  Beobachtungen  ab 
wirklich  Genraene  anzusehen  haben,  1  Genesenen  von  Sckült, 
1  von  Gautier,  1  von  Flemming,  vielleicht  den  einen  voo 
Jitynert,  den  zweiten  von  Stöhner,  2  Fälle  von  Meyer  und 
dazu  den  meinigen,  im  Ganzen  also  17  nachgewiesene  FSlle 
von  GeneauDgcD  naeh  Paralyse  zu  verzeichnen  haben  und  von 
diesen  17  wiederum  bat  bis  jetzt  nur  einer,  der  Kranke  von 
Flemming,  die  Probe  bestanden,  da  er  noch  einzig  bis  zu  sei- 
nem Tode  und  zwar  7  Jahre  lang  nach  anlUnglich  nur  an- 
scheinender Wiedererlangung  seiner  Gesundheit  nacbweislieb 
geistig  gesund  und  vom  Wiederauftreten  paralytischer  Erschei- 
nungen verschont  geblieben  ist.  Bei  dieser  Zusammenstellnng 
bleiben  noch  immer  die  zwei  Möglichkeiten  zu  berflcksiobtigen, 
dass  von  den  Kranken,  welche  bei  ihrer  Bekanntgebung  noch 
keine  3  Jabre  als  gesund  bestanden  hatten,  hinterher  einige 
als  gesund  sich  bewährt  haben,  aber  auch,  dass  von  den  be- 
reits aber  3  Jahre  fär  gesund  geltenden  8[Ater  noch  einige 
wieder  erkrankt  sind.  Die  Frage,  ob  eine  Genesung  auch  in 
den  Fällen,  in  welchen  die  Kranken  ihre  frUbere  Berafelhätig- 
keit  wieder  aufgenommen  hatten,  eine  restitutio  in  integrom 
darstellt  oder  in  Intelligenz  und  ausdauernder  Leistungsßlhig- 
keit  eine  gewisse  Abschwäcbung  sich  zeigt,  wird  stets  in  hohem 
MasBse  von  der  subjectiven  Anschauung  und  Aofiassung  des 
Beurtheilers  abhängig  bleiben.  Am  ungünstigsten  von  den 
Krankheitserscheinungen  ist  aber  ohne  Zweifel  der  Sobwach- 
sinn,  der,  wenn  er  einmal  bis  zu  einem  gewiraen  Grade  ge- 
diehen und  nicht  mit  dem  in  neuerer  Zeit  so  beliebt  gewor- 
denen Stupor  verwechselt  worden  ist,  eine  entschieden  un- 
günstige Prognose  bedingt.  Mehrere  der  angeführten  Genesusgen 
von  Paralyse  traten  nun  ein,  nachdem  eine  inlercurrente  a(Hite 
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Krankheit  von  lebensgef^hrlicber  InteDsität  vorber^gangen  war; 
so  finden  wir  von  den  Teraohiedenen  Autoren  Typhus,  Blattern, 
Leberabscesa,  furunkulöse,  profuse  Eiterung,  eitrige  Otitis,  bran- 
dige ZetlgewebsentzUndung  der  Gliedmaassen  in  einzelnen  oder 
mehreren  Fällen  angefahrt,  denen  ich  einen  nach  einer  Richtung 
hin  wenigstens  analogen  Fall  bereits  ziemlich  fortgeschrittener 
Paralyse  mit  blühendem  Griissenwahn,  vollendeter  Euphorie, 
Zittern  und  Zucken  im  Gesicht  beim  Sprechen,  starken  Sprach- 
störungen, Zittern  der  Hände,  unsicherem,  schwankendem,  breit- 
spDrigem  Gang  hinzufDgen  kann,  in  welchem  nach  Erysipelaa 
faoiei  et  capitis  mit  profuser  Eiterung  aus  der  Nase  und  länger 
dauerndem,  sehr  hohen  Fieber  alle  Lilhmungserscheinnngcn 
vollständig  geschwunden  waren,  der  Kranke  aber  hinterher  bis 
heule,  seit  lä  Jahren,  einfach  schwachsibnig  blieb.  Man  ist 
nun  bemüht  gewesen  zu  erforschen,,  von  welchen  Bedingungen 
oder  VerhättniBsen  der  Eintritt  einer  weitgebenden  Besserung  . 
oder  gar  Genesung  bei  der  Paralyse  abhängig  sei.  Man  glaubte 
eine  gtlnstige  Prognose  stellen  zu  können,  wenn  die  paraly- 
tischen Anfälle,  grössere  Temperaturdifferenz  zwischen  Morgen 
und  Abend,  wenn  die  sogen.  Vorläufer  der  Erkrankung  fehlten, 
wenn  die  In-  und  EztensiKt  der  DLhmungen  eine  geringe,  die 
Ernährung  in  gutem  Stande,  wenn  BemiBsioaen  und  loter- 
remissionen  deuttich  aasgesproehen  waren,  die  Pulsfrequenz 
keine  grössere  Abnormitäten  zeigte,  die  Krankheitsdauer  noch 
keine  zu  ausgedebote  war  nnd  Aebnlicbes.  Allein  von  allen 
diesen  Annahmen  hat  bis  jetzt  noch  keine  als  stichhaltig  sich 
erwiesen.  Von  den  ätiologischen  Momenten  soll  eine  rheuma- 
tische Grundlage  eine  günstigere  Prognose  zulassen;  noch  gUo- 
stiger  würde  sich  diese  gestaltet  haben,  wenn  die  Ansicht  Dr. 
Jotly'B  zuträfe,  dasa  die  bauptsäebliehste  Ursache  der  Paralyse 
in  tbermässigem  Geouss  des  Tabaks,  gar  nicht  in  dem  des 
Branntweins  zu  suchen  sei  (Wiener  medicinische  Woehenschrift 
Ig^D  No.  61);  der  Alkohol  bringt  ja  manchmal  bald  vorüber- 
gehende paralytische  Erscheinungen  mit  anseheinend  akuter 
Demenz  hervor,  wie  aber  auch  wirkliche  allgemeine  Paralyse 
mitunter  seiner  dauernd  deletftren  Wirkung  ihr  Entstehen  zu 
verdanken  scheint,  während  über  das  Verhältnias  der  Him- 
sypbilis  zu  der  uns  beschäftigenden  Krankheit  die  ADsiehten 
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und  Urtheile  der  Irrenftrzte  sehr  getheilt  sind;  die  einen  halten 
die  Syphilis  ftlr  eine  der  bftnfigsteu  und  wichtigsten  Ursachen 
der  Paralyse  und  begründen  dadurch  deren  HeilungsAhigkeit, 
Andere  gestehen  ihr  nur  einen  beschränkten  Einfluss  tu,  wäh- 
rend eine  dritte  Parthei  ihr  jede  Bedeutung  und  jeden  Werth 
für  die  Aetiologie  der  Paralyse  abspricht,  wie  diese  Meinungs- 
versohiedenbeit  noch  in  der  Berliner  medicinisohen  Gesellschaft 
in  vergaDgenem  FrUlyahr  bei  der  Diakussion  dieses  Themas 
scharf  herrorgetreten  ist  Wenn  die  Ansicht  FitcAok'b,  dem 
wir  in  diesen  Dingen  wohl  ein  maassgebendes  Urtheil  zatranen 
dSrfen,  richtig  ist,  dass  ftlr  die  Manifestation  der  visceraleo 
Syphilis  häufig  eine  accidentelle  Schädlichkeit,  ein  Trauma, 
als  Irritament  wirkend,  die  Veranlassong  bietet,  während  bis 
dahin  der  ein  Mal  inficirte  Kranke  von  solchen  Erscheinungen 
vollständig  Irei  geblieben  war,  dann  darf  vielleicht  eine  ana- 
■  loge  Erklärung  ftlr  die  Beziehung  der  Syphilis  zur  Paralyse 
nicht  ganz  unberechtigt  erscbeinen,  dass  nämlich  in  einen 
Centralnervensystem ,  welches  den  Keim,  die  Disposition  snr 
Dementia  paraljrtica  oder  zu  sogen,  organischer  Erkrankong 
seiner  Gewebe  Oberhaupt  in  sich  birgt  (sei  es  hereditAr,  sei 
es  erworben)  durch  den  Beiz  sich  am  oder  im  Gehirn  ent- 
wickelnder syphilitischer  Erankheitsvorgänge  anderweitige  und 
weitergreifende  Ernährungsstörungen  mit  Gewebsrei^nderuDgeii 
dieses  Organes  hervorgerufen  werden  kflnnen,  wie  üe  nach 
allgemeiner  Paralyse  gefunden  zu  werden  pflegen.  Der  ly- 
philitiBche  intracranielle  Krankheitsvorgang  wirkte  dann  hier 
nur  als  Reiz,  als  Gelegenheitsursacbe  zu  weiteren  StÖmngeD 
und  die  sich  entwickelnde  Paralyse  trägt  durchaus  das  ihr 
eigens  zukommende  Gepräge,  bat  nichts  specifisch  Syphilitisches 
in  der  Art  ihres  Erscheinens  und  der  Entwickelung  ihrer 
Symptome.  Specifisch  syphilitische  ErankheitaprooesM  am  Ge- 
hirn mit  den  ihr  zukommenden  Symptomen  bleiben  dadnrdi 
fUr  andere  ihr  zugehörige  Fälle  unberührt  bestehen.  Bei  dieser 
Auflassung  lässt  sich  auch  die  Erfolglosigkeit  der  antisyphili- 
schen  Behandlung,  wenn  einmal  eine  ausgebildete,  allgemdne 
fortschreitende  Paralyse  bei  einem  E  ranken  mit  fr&herer  Bim- 
Syphilis  zur  Entwickelung  gekommen  ist,  wohl  verstehen. 


VerbandiuDgeD  psychiatrischer  Vereine. 


24.  Veraamminng  dea  psychiatriscben  Vereins  der  Rheinprovinz 
am  6.  November  1879. 

Anweieud  nana  dis  Uitglisdei:  BarlMu,  Bauer,  Foeke,  Htrlt,  Seyiha, 
SiMTmaim,  Laudaku,  K<ait,  Neitl,   Otbeke,  iUnan,  R^pmg,  Rühla,  Schult. 

Als  Qlst«:  Diroctot  Dr.  mn  Andel  «ut  Zaipt>«n,  Dr.  Berit  ans  Ebara- 
'  walda  nai  dis  DDr.  Sehuelkardt  ond  Sitbert  m»  AnderDtcb. 

Nacli  irfolgtei  Aufnahme  der  DDr.  Gerbtr  id  Qodub«rg,  Acker,  ■weiten 
Antei  der  IrrsnaDttalt  Giohberg  uod  Seimiit,  VoloDtttiariteB  der  Irranuietelt 
■B  DQreii  ali  Mitglieder  dea  Verain»,  eiGffiiat«  der  ToiiitaeDde  Malte  die 
DieauaJon  über  die  Frage: 

Iq  welcber  Weiis  und  in  neloher  AudehnQng  wird  in  den  Bliei- 
DiBOheD  ImmaniCallen  Dooh  machaDiii^er  Zwang  angewaodt? 

Natte  wie*  tnnftobat  darauf  hin,  da»  die  Frage  der  Anwendang  me- 
abanitobea  Zwaugea,  welebe  eobon  fQjr  die  vorbergebende  Vereaannluiig  anf 
dei  Tageiordnnng  geatanden,  leider  aber  wegen  der  Torgorttekten  Zeit  niebt 
am  Verbandlang  babe  kommeD  kSDueo,  jetft  die  Fifchiater  fast  aller 
LKnder  bewege.  So  babe  rie  im  Seplembu  1879  die  Versammlung  dea 
Verein«  der  dentacben  Irrenirata  in  Heidelberg  niobi  minder  wie  die  pey- 
obiatrieobe  Section  dee  inleroAtionaten  CongreMe«  *n  Amsterdam,  deaaen 
Beferenten  in  dieaer  Frage,  von  ÄntUt,  er  deshalb  oocbmalt  gam  baiondera 
wUlkommen  biese,  beacbäfligt,  Ala  Allgemein-Standponkt  der  Tbellnehmsr 
auf  der  Heidelberger  Vereammlong  referirta  er  den,  daaa  mit  wenigen  Ana- 
nabmeo  dieselben  mecbsDisabe  Zwangsmittel  in  den  Fällen  anr  Anwendung 
brächten,  in  denen  sie  überaengt  leian,  dass  das  meofaanisobe  Zwangimittel 
ein  gBriageras  Uabel  sei  als  die  Niobtanwendong  desselben. 

Natie  liblte  an  den  meafaBnUohen  Zwangsmitteln  nicht  blas  die  Zwange- 
jaoken,  sondern  anob  die  Ein  Wickelungen,  weon  dieselben  angewandt  wOrdeOi 
um  notorisch  erregte  Kranke  an  der  Verwirkliofanng  Ihres  Bewegnngs- 
dranges  an  bindern.  Aas  der  nnter  neiner  Leitung  stehenden  Anstalt  sn 
Aodemaob  berichtet  er,  dass  er  seit  ErSObang  derselben  bei  einer  Aufnahme- 
aabl  Ton  etwa  500  Kranken  in  1 1  Fkllen  die  Zwangsjacke  nnd  in  18  Ftllen 
die  Eiawiokelnng  babe  anwenden   mOssen;    eratere  leien  cbinzrgiaolie  FKIle 
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g«wM«n,  woranter  5  mit  Naigang  lat  SelbatTerilümnieluiig  nad  «iper  too 
«xoMtlvar  Hutorbstion  bei  eiasr  Fran,  letttere  FUle  ron  bartolekige« 
Stebea  oder  Knieen  Bniiei  Bett  ids  Bücksiobt  auf  dia  Qerabnn  äe»  peni- 
oiJ)«eD  WärmeTerliiatBB  and  tod  axcagBiver  tnotoriicber  Erregung  bei  toaUn 
Delirien,  maniBkaliieber  Paralyse  ood  HelaDcboIie  mit  JaotatiOD.  Inwi»- 
weit  e»  gerecbtferiigt  odet  Bweckmäaiig  »ei,  bei  ezceasiTsm  Kotb-EiaSD  od« 
Kotb-Sabmiereo  die  ZwangBJacke  «aiaweadei),  ilellt  er  ala  offene  Frage  bin, 
dagegen  bHlt  er  es  gerenbtfertigt,  dem  eigeoen  Verlangen  der  Krank» 
naob  mecbaniacber  Beachrftnknog  naohingebeQ. 

Pelman  berichtete  aus  der  Angtali  an  Grafeuberg,  daie  er  dort  mebn 
Uale  geiwangen  gewesaD  aei ,  die  S^irangijacke  «niawenden  nnd  dui  a 
fiberbanpt  sieb  berechtigt  nnd  irerpflicbtet  halte,  mecbaniaohe  Zwuigamitlcl 
aDEuwendea,  wenn  er  überiengt  Bei,  dais  in  dem  eimelneD  Falte  die  Ao- 
wendang  derselben  ein  kleiaerea  Uebel  eei  als  die  Nicbunwendang. 

Ripping  theilte  am  der  Aoetalt  an  Düren  mit,  data  «r  biaber  nur  ge- 
■irDDgen  ganeiep  let,  in  FHllen  eohwererer  ehirargisobei  Leiden,  die  dal 
Leben  der  Kranken  in  Qefahr  gebracht  hStten,  oder  ie  denen  die  Heilun| 
dnmb  daa  verkehrte  Qebabren  der  Kranken  in  Frage  geatellt  aei,  meoh»> 
nieche  Zwaugemiltel  in  Form  der  Zwangijaoke  oder  Hefeitigang  im  Bett 
aninirenden.  In  ein  paar  Fillen,  wo  da«  Oberwart-Peraonal  wegen  groM» 
Neigang  der  Kranken  *u  Qewalthandlnogen  vorlRofig  eine  Zwangsjacke  ab- 
gelegt babe,  sei  dieselbe  naab  kflraeater  Zeit  mit  Erfolg  wieder  entftmt 
worden,  Eiowiekelnngen  nnd  cwar  dann  in  naeee  TDoher  wende  er  nnt  ^ 
syatematiecbc  Kurmethode  bei  Füllen  von  hochgradigem  Stupor  mit  abi«- 
luter  AbsohwScbnng  der  Hantcircalation  an,  wie  aolcbes  Ton  SseAUng  in  aeintt 
Dissertation  niber  beeahrieben  sei.  Zum  Sohlnas  wies  er  noch  daranf  hin, 
dass  ancb  die  Zwangihandschahe,  wie  solohe  »ogar  in  einigen  kliniiebea 
Irren-Abtheilnngen ,  deren  Leiter  sieb  mit  einer  gewissen  Oetentalion  Ar- 
binger  des  non-restreint- Systeme  nannten,  in  Anwendung  kSmen,  aelbit  nia 
die  Kranken  nur  am  Zerreisaen  dee  Senges  tn  hindern,  enteebieden  (o  dea 
meohaniechen  Zwangimittelo  au  reobnea  seien',  denn  unter  einem  ■eobe- 
nieoben  Zwangsmittel  sei  ein  jedee  Mittel  id  Tenteben,  welohs«  dsa 
Körper  des  Kranken  angelegt  werde,  nm  denselben  an  der  unbesobrinktea 
Bewegung  deeaelben  eu  hindern. 

Neul  hatte  in  der  von  ihm  geleiteten  Anstalt  an  Uenig  noch  siobt 
nOtbig  gebabi,  die  Zwangejacke  in  Anwendung  tu  bringen,  degegan  hatte 
er  bereits  cur  Einwiokelung  als  meohanieohen  BescbHlDkungs mittel*  gteihe 
mfiseen. 

LauJakn  hatte,  seit  er  die  CBlnieobe  Fflegeanstalt  Lindenberg  leitet,  die 
Anwendung  der  Zwangsjacke  an  vemeiden  vermocht;  nur  einmal  «er  et 
getwungen  gewesen ,  einen  am  Delirium  tremens  Leidenden  anm  Zwe^ 
dee  Tranaporlei  dieselbe  anlegen   su  lassen. 

Hdittnnarm  war  geawangen  gewesen,  in  der  PSegeanatall  St.  Thoaias 
bei  Andemacb    wegen   deren  nngenDgender  rSunlicber  TerbUtnlass  wiedtr- 
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holt  die  Zwang^Mke  •ninweDdsD ,  nimentliob  nagoD  groiiar  Neignog  «n 
QawcUhandlnngeiii  doob  war  bb  ihm  gBinngen,  dia  fifiber  in  groiBer  Ant- 
dahonag  ia  teiuer  Aoatalt  logswandCBn  Zwangaatflble,  Haskan  elc.  toII- 
■llailEg  >u  eDtferoBD. 

Oabeke  Dnd  Hertx  iheiltan  mit,  daia  fia  ihnan  in  Ibran  Privat  ans  talCsD 
wiedarbolt  galaogeD  sai,  mBhrere  Jabre  iang  ohne  Anwendung  macbaniacher 
ZwaDgamittel  aanDkomitiBD ,  daaa  dann  abar  immar  (rieder  der  eine  oder 
andere  Fall  TorgakommeD  lai,  wo  sie  aus  ROcksicbt  för  dia  Kranken  doch 
"ieder  daan  b&tten  greifen  mfliaen. 

Zum  Sohlnse  laa  der  Voraitaenda  noch  einen  aobriftliobeD  Beriobt  daa 
RBgianingB-Hfldicioalratha  Dr.  Seger  an  DflaaeldorF  vor,  «rorio  derselbe  mil- 
tbailte,  daaa  namentliob  in  den  PBegean Italien  einialner  geiatliober  Ordsn 
in  «einem  BeiirkB,  iHaondcTa  denan  waiblieheT  Orden,  Zwangsmittsl  der 
gtanaamateD  Form,  wie  a.  B.  aisarnai  OabiaBs  noch  vor  wenigen  Jahran  in 
gteaier  Aoadebnung  in  Oabreuch  geweaen  aeian.  Seinem  energiacben  Tor- 
gebao  «ai  na  Jedoch  geinngen,  anob  in  jenen  Pflegean stalten  die  Anwendung 
nilder  ZwangBinitlel  aaf  ein  aehr  gerlDgea  Haass  herabin mindern. 

Ba  folgten  dann  die  Vortrige  von  Bippviff,  Aber  die  Hitbelhaili- 
gnng  dea  Epeadyma  an  den  pathologischen  TerKndernngen  de* 
Oahiina  und  aeiDar  Hänte  bei  QaiateskraDken,  und  von  Otbek; 
Kliniaoh«  Beitrtgo  aar  Cbarakteriatlk  der  epileptiaohen  Oei- 
iteaatSrang  aod  aar  Hellang  der  allgemeiDon  fortiohrBitendsn 
Paral^ae.     of.  S.  69e  nod  8.  703. 

Die  oKobate  VsTaamintnog  wurde  anf  Sonnabend  dan  13.  Juni  ]880 
faatgettBlU. 

Der  SeorelÜr 
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Ueber  den  Geisteszustand  der  Ehefrau  CatharineMargaretheS — t 
CoDträre  Sexualempfindung. 

Fr*u  CMb.  Hargtr.  S.  am  B.  ward«  am  II.  Jani  1673  io  die  Heil- 
■DsUll  in  WahoBD  anfgaDomman. 

Sie  war  bareiM  aeit  27.  Jan.  1859  in  der  SCrafaDatalt  an  V.  datinirt, 
da  ai«  »egen  Qlftnordi,  nDtanchlagnoK  o.  ».  w.  dar^  RaTiaiosaarkeDBlniN 
dea  Orosahereogliohen  ObarappclUtiootgeriohta  tob  18S8  «nr  Kettaaitnlt 
vemrtheilt  wurde,  welche  in  Oemaiiheit  HOobatai  TarfOgiiDg  vom  7.  Jas. 
1879  im  Weg«  der  Gnade  in  lebeDelfto gliche  Zaohtbanta träfe  Terwaodelt  warf. 

Wu  ibreo  LebeoalBiif  betrifft,  ao  iat  Folgendea  voran loatellen. 

Sie  genoaa  eine  icblechte  Eraiehnng,  bekam  aohon  im  8>  Jabie  «im 
Btietmatter.  Ihre  Matter  ioll  Dlebatihle  verBbt  heben.  Naob  den  Zeng- 
niiR  dea  Scbatlebrera  war  aie  aohon  in  ibrem  16.  Jafare  Greeb ,  verwagee. 
lageobaft,  und  wurde  wegen  Dieb«t«hlt  aua  dem  Dieuat  entlaaaeD.  8i« 
waohielte  iteta  ihien  ADfeathatt.  In  Bremen,  wo  ale  im  Jabre  läU  dieaU, 
wurde  aie  aobou  wegen  DiebaUhle  beitreft,  erlitt  3  Tage  Qefingniaaatrah; 
ee  wurde  ibr  rerbaten  dort  au  bleiben,  aie  diente  trola  dea  Verbota  doeb 
wieder,  alabt  noohmala,  and  wurde,  nachdem  aie  wieder  S  Tag«  bei  Waaati 
und  Brod  Geringnisiatrafe  erlitten,  Ober  die  Qrenc«  traneportirt. 

Sie  ging  dann  naob  Nienburg,  wurde  dort  wegen  Dieberei  lur  U'f- 
tBgigen  Qeflngniaaalrafe  verurlheilt  —  log  dann  wieder  in'a  bremfeebe  Ge- 
biet nacfa  Mittelbflbren ,  wo  aie  im  Terdaehl  Bland,  einem  Knecht  eian 
Louiad'or  geatoblen  in  haben,  nnd  wiederum  eine  Oenngniaeelrafe  tss 
3  Wochen  erlitt  und  dea  Lande»  verwlcien  wurde. 

Sie  kam  dann  nach  Oldenburg  lU  dem  BIcker  8.,  wo  aie  ihren  ipi- 
teren  Mann  kennen  lernte.  Sie  ward  bald  nnehelicb  entbunden.  Ihr  Haas 
etabllrta  aloh  ale  WIrth  nnd  BAoker  in  N.  Sie  aelgte  aieb  al*  Bhef^n 
•tteitaOebtig,  heftig  nnd  ao  berracbeOcbüg,  daaa  ibr  Mann  giailidi  to«  ihr 
uuteijocbt  ward.  Er  hatte  iut  Hauae  keine  Stioima  mehr.  Wagte  et  aeiaer 
Frau  IQ  widenpreeben,  ao  gebot  sie  ihn  Stilleobweigen,  drohte  mit  Scbligea 
in  den  Nacken.  Wenn  in  ihrem  Hauae,  wo  Wirtbaohaft  war,  gctanat  wnrd«, 
BChIng  aie  bei  auabreobendem  Streit  mit  der  Feueraange  daawiacbcn.    Wenn 
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man  ■!■  wegeo  ihres  rohen  BenebioeDi  tat  Bada  atellle,  io  theilte  aia  in- 
wtileo  OhrTaigeo  ana. 

Sie  war  aitllioh  gani  varkoiDinen  und  irreligiCa  —  aie  gUnbta  nicht 
an  Qott  —  aagte:  man  Mite  tban  wu  man  wolle,  wenn  man  nar  gat 
damit  wegUma.  Sie  bediente  aieh  in  ihren  Baden  der  obecönaten  Aua- 
drfleke,  ao  daas  man  aieh  roo  ihr  entferDeo  muaate. 

Sie  hatte  9  Kinder  am  Lehen ;  da«  Jflagate,  5  Monate  alle  atarh  nach 
dreiwBchatitliebem  Krankaein  im- Jahre  18Sfi  und,  »ie  die  Bitlliebe  Unter- 
anchnng  ergab,  an  Vergiftnog  mit  Arsenik.  Im  Jabre  1856,  Mai,  »tarb  in 
ihrem  Haiua  ein  gewitter  B.,  den  die  Bhelente  S.  anr  lebenal Anglichen  Ver- 
pflegung gegen  eine  beatimmte  Oeldanmme  angenommen  hatten,  abenfalla 
an  Vergiftnog  dnreh  Araen.  Es  lag  der  Ebefraa  8.  daran,  ihn  bq«  Eigen- 
noti  ana  dam  Wege  au  Bahaffen,  damit  sie,  im  Baiitt  des  Oeldee,  ibn  nicht 
Iftnger  an  Terpflegen  brinchte.  Zo  ihrem  Kinde  hatte  iie  keine  SSoneignng, 
glanbte  acbon  an  Kindern  genug  zu  haben  nnd  mochte  deshalb  eich  des- 
aelbec  gewaltsam  entledigen   wollen. 

Indem  wir  nicht  speoieller  auf  die  ge rieb tsSntli che  Unlerauchnng  nnd 
die  Begolachtang  der  gedachten  Vergittangen  mit  Araen  eingeben,  wird  nnr 
bemerkt,  daaa  die  SachTeratsndigen  wegen  der  anfgernndenen  geringen  Qnan- 
titKt  daa  Gißs,  ToraSgliob  bei  dem  Kinde,  nur  eine  langaam  achleichende 
Vergiftung  annahmen. 

Daa  hSehale  Gericht,  daa  Obarappellalionagerleht,  tmg  deshalb  anoh 
Bedenken,  die  Inqniailin  wegen  Giftmorda  heim  Kinde  in  verurthellen. 

Das  Urtbeil  deaselben  lantete: 

1.  Dass  die  Inquiaitin  swar  hinaiobtlioh  der  Anschnldigang ,  ihre 
Tochter  U.  Bermine,  geboren  24.  April  1856,  gestorben  36.  Beplhr.  1856, 
dnroh  Gift  getSdtet  an  beben,  Ton  der  Instant  sa  entlassen,  dagegen  aber 
ftlr  flberrahrl  nnd  achnldtg  tu  halten  iat,  ihren  Kostganger  B.  Fr.  B,,  welcher 
am  37.  Hai  1855  todt  im  Batte  gefnnden  wurde,  aas  Eigenoats  durch  Gifl 
ermordet  au  haben,  ferner  dasa  eich  die  Inqniailin 

3.  einea  BatrugarerbrecbensTeranoba,  begangen  durch  falache  Vorspie- 
gelang tum  Zweck  der  Erhebung  Ton  50  Thim.  aua  der  Elrspamnga-Ksaae, 
aowie  deaselben  in  Betreif  der  am  28.  Mai  1855  ana  der  Spar-  nnd  Leih- 
bank  erboheoen  101  6ld.  50  Kr., 

8.  dea  Vergehens  der  Unterschlagung  dnrcb  Aneignung  von  2  GId.  und 
einer  Uhr  ana  dem  Nacblass  dea  ermordeten  B., 

A.  dee  entfernten  Versncba  falscher  eidlicher  Manifestationen  Aber  den 
B-'acbeo  Naohlasa  achuldig  gemacht  hat. 

In  Anwendung  des  Artikel  153  des  Strafgeaetibnchs  wird  die  Inqui- 
aitin deshalb  snr  Kettenatrafe  und  in  sftmmtlicha  Kosten  Terurtheill. 

Noremb.  1858.  In  den  Acten  des  Oberappellationsgerichls  wird  die  In- 
quiaitin folgend  ermaasaen  obarakteriairti 

BBsei  Beispiel  nnd  ichlechte  Ersiehnng  im  aUerlioben  Hauae  mnssten 
frBb  teitigen,  was  die  Natur  an  schlimmen  Keimen  der  Marie  8.  als  Hitgift 
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rar'«  L«beD  gegeben  hatte.  Am  einer  DDgebor««men  Toobter  wurde  tin 
diebiicbes  nnd  IDgenbaftei  Dienet mHdeheD ,  bii  ihr  die  Vorübung  eineci 
lohwachen  Henn  cnm  Ehegatten  gab,  lo  eobwach,  dui  er  eelbet  mm  Werk- 
■eage  der  sieh  nun  angehlndarl  entfaltenden  reibreeheriechen  Willenathlüg- 
keit  der  Inqnititia  herebeank.  Ohne  Aeblnag  tot  fremdem  Eigenlbnm  fekh 
ee  ihr  nicht  minder  an  AchEnng  tot  den  peraOnlioben  Beeblen.  Nicht  nar, 
dMi  eie  Dritte  dnroh  Verllnndang  angreift,  eie  drobt  mit  Oawalttbltig- 
kelten.  Sie  ftlrohtet  elcb  Tor  kstnem  Hanna.  Ibrs  Bekanntaobaft  und  Ve^ 
wandtaohaft  meidet  daa  gefdrobtete  boabafle  Weib.  Sie  aelbet  prkblt,  mal 
dDrfe  Alle»  Ibno,  wann  man  ea  nnr  an  verbergen  ventebe,  Uagnet  die  An- 
forderaDgen  einer  weltlichen  Qeriabtabarkeit,  aie  werde  nie  bekennen  nnd 
wenn  eie  nnter  dem  Qalgen  atlnde,  and  mit  dem  Duein  der  Ootlheil  eiee 
endliche  göttliche  Gerechtigkeit,  Bitteoloa  in  ihren  Baden,  bat  eie  eich  anel 
ineofem  des  Schmnekea  der  Weiblichkeit  beraobl,  Ton  der  nie  Tielleiabt  nie 
eine  Ahnung  hatte. 

Ale  diebiach,  boabaft,  Terllamderiaob,  Iflgenbaft,  gewaltthltig,  irreligiS«. 
,atttenloe  hatte  aie  alle  diejenigen  Bigeoiahafien,  welche  bei  eioea  *na  Eiten- 
nnti  TOllfabrIen  Qiftmord  in  ThStigkeit  geeettt  werden.  TerletaoDg  dei 
Pereonen-  and  Eigen tbomereohte  doreb  hinterliattge  Sobandtbat  obarakta- 
riairt  den  Giftmord  ana  Eigennata,  aowie  ana  Lflge,  Boeheit  and  Ter- 
ISamdQDg  Hinlerliet,  ana  Diebatahl  und  Qewalltbat ,  Verlelanng  de*  Pe^ 
■onen-  nad  Bigenthamreohta  faerTorgeben. 

Naohdem  die  VerbteeheriD  im  Jahre  1859  dar  StrafenaUlt  in  V.  (iba^ 
gehen  war,  giebt  ein  Aoaang  ana  dem  Siltanbaohe,  du  bi«  «Dm  Jahre  I8T3 
gebt,  eine  ibnliobe  Cbarakteriatik.  Ea  heteat  von  ihr:  1864  Die  8.  macht 
den  Eindmek  einea  weiblichen  Dngeheaere.  Bin  Blick  in  ihr  eolutaerliebea 
Ange  iat  faat  gentlgend,  nm  an  diesem  Drtheil  an  gelangen.  Sie  llagnet  lir 
Verbrechen  mit  groBaer  Hartnlokigkeit  und  UoTeraabtmtbeit. 

1865.  Sie  gefäiit  licb  in  nnflatbigen  Beden,  die  daraaf  binwtiaen,  d«a« 
die  Perion  noch  roll  von  linnlicben  LQeten  iat.  Jedem  Beaaeber  gepa- 
Ober  ergebt  «ie  eich  in  aoleben  Beden.  Nar  die  Androbaog  eehwerer  Strafen 
haben  aie  varmoobt,  davon  abanlaaaen.  Ihre  Baltnng  iat  mitunter  von  dar 
Art,  daaa  man  liob  veranobt  fOblcn  kOnnte,  lie  fflr  verrflekt  in  balie«- 
Sie  aprioht  manchmal  von  ihren  Kindern  nnd  wOnaobt  Neebriebt  von  dw- 
»elhen  aa  erhalten. 

1866,  Sie  war  aebr  krank,  eo  daaa  man  fürchtete,  aie  werde  alerbee. 
Uan  sagte  ihr  das,  um  aie  «n  erachBttem  uqd  lam  Geatändniaa  au  bringea. 
Sie  blieb  aber  nnerweicht  nnd  verrietb  aicb  auch  nlcbl  mit  einem  eineigen 
Worte.  Ob  sie  verrflokt  iit,  oder  «ich  eo  «teilt,  ieteine  oft  ventillrle 
Frage,  die  aohwer  au  beantworten  iet.  Der  Aret  erklirt  eie  biajetel  fflr  eine 
Simnlantin.  Sie  giebt  vor,  verfolgt  und  bennrabigt  aa  werden.  Da* 
Basen  sei  vergiftet,  die  Winde  der  Zellen  bitten  Bitaen,  welobe  giftige 
Dimpfe  hervordringen,  die  einen  «chlndliehen  Qeracb  verbreites. 

1871.     Die  8.  ist  in  ihrer  Haltuag  anverHndert. 

.jog[c 
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1873.  DieaellMn  Wahnidean  Ton  VergiftimgeD ,  tod  QifUIrSniGD,  die 
■DB  allen  LSobern  der  Winde  bsTVOTgejpritit  werden  —  nen  Ist  die  Idee 
Ton  einer  Eleetriainnaaehine,  die  oben  im  BaoM  aCehe,  ron  einer  Oefan- 
genen  gedreht  werde  nnd  wodnieb  der  StroDi  an  dar  GaarCbre  entlang  lauh, 
snd  ihr  eleotrisehe  Snhllga  bereite.  Wenn  man  dia  flebentliobeo  Bitten,  ale 
TOD  dieier  Folter  an  be&aian,  erwftgl,  ao  mnaa  man  an  der  Ueberaeogung 
kommea,  daa  iit  ksine  Simulation. 

Naohdem  nun  anoh  tod  Seiten  der  DireoUon  der  Stiafanatall  in  Y.  die 
Oemfltbikrankheit  der  8.  erkannt  norde,  apraob  «ich  anob  der  Oefiognisa- 
arat  Dr.  B.  in  einem  Gntacbten  Tom  Ual  1873  dabin  aus;  ,dia  8.  iat  icbon 
seit  einigen  Jabren  (7)  geiataskrank.  Sie  leidet  an  WaboTontellangeo,  die 
aiob  auf  ihre  dnrob  gebeimDiasTolle  BinflQateriiDgeD  bewerkstelligte  Temr- 
tbeilQQg,  auf  ooob  CortwUireDd  auf  «le  einwirkende  Einspritanageo  tod  Olft 
nnd  andereo  acbBdlicben  Sobatansen  in  nnd  dorob '  ihren  KOrper  eto.  ba- 
aiehen.  Da  dieae  Wabnideen,  bei  deDen  eine  etwaige  Simnlalion  mit 
aiemliohtfr  Sioberbeit  anegeacbloaeeD  werdeD  kann,  ioboo  Jahrelang  beatehan 
nnd  ihr  Anshmch  muthmaaialioh  mit  dem  AufhOren  der  Meneea  ansammen- 
fällt,  ao  Ut  an  eioe  Betaemng  der  Seelenetömog  in  dar  BiDielbaft  darcbaas 
niabl  au  denkan  and  mnsa  deshalb  aowobi  i4D  Interesse  der  8-,  als  aaeb 
nnsersr  StraTaDBtalt  aelbat  eine  Oeberaiedelang  deraelben  in  eine  IrreDanstalt 
befBrwortet  werden.' 

In  einem  femeren  Gataobten  wird  bemerkt,  die  Bbefran  Marie  Catbarine 
8.,  ül  Jahre  alt,  will  atela  krHftlg  nnd  gesnnd  geweaen  aein.  Sie  bat  ror 
einigen  Jabren  kor«  Tor  AnfbOrsD  der  Henaes  an  aiemliob  heftiger  Ue- 
trorrbagie  gelitten.  Gleieb  daranf  traten  bei  ibr  StBrnngen  de*  Geistaa, 
WahDTorstallnngeD  an  Tage,  die  indesa  anfangs  als  wirkliche  angeeweifelt 
warden.  Dia  SinoestSnacbuDgen  sind  Jetat  so  soharf  anageprägt  and  gleieb- 
■nAssig,  «rscbeinea  einer  in  Bcene  geaataten  Geiste ikrankheit  gegenSber  so 
■iet  und  awecklos  and  stehen  mit  dsm  Verhreohen  in  einem  so  natflrliohen 
CaaaalDezoa,  dais  wir  mbig  nnd  mit  aller  Bestimmtbeit  sagen  kOnnen:  .die 
S.  Ut  gel  Steak  rank*.  Sie  hOrt  foriwibrend  allerlei  Eeden  und  Spieehereieo, 
glaubt,  dasi  Unflath  nnd  Gift  in  ihre  Zelle  binaingespiitst  wird.  Um  sioh 
daTor  aa  aehatten,  bat  sie  haofig  die  kleinstan  Ritaen  ihrer  Zellen  lorg* 
nitig  verstopft  nod  beim  Zaheitgeben  niobt  aellen  Naae,  Mund  nnd  Ohren 
mit  Iiappen  Ton  TQeberD  mOgliohsl  an  Tarbarrikadiren  gesaabt.  Das  Allein- 
tein  scheint  sie  niobt  sehr  lo  soheoen;  Jedoch  ist  sie  sichtbar  erfreut,  waon 
sie  aar  Anssenarbeit  im  Haase  oder  im  Waacbbaoae  Terweodet  wird, 
weil  dann,  wie  sie  sich  ansdrflokt,  die  Grillen  noob  ein  wenig  tbc- 
gehen.  Eine  solche  VergSnstignng  kann  ihr  jedoch  nicht  gewKbrt  wer- 
dcD,  weil  der  Verkehr  mit  ihr  an  listig  and  nnsngenehtn  ist.  Tiots  ihrer 
obacOnen  Beden  kann  man  ibr  deshalb  doob  keine  sobaamlose,  nnaflcb- 
tige  Handlang  nachweiaen.  Im  Uebrlgen  iet  die  B.  gehorsam  und  sehr 
fleissig,  hat  Qeachiek  and  die  nOtbige  Kraft  sum  Arbeiten,  schafft  fSr 
■wei.  Beoe  Ober  ihre  Verbreche!)  hat  sie  nicht  ~-  aie  bebanptet  ihre 
t.  P»yohl«trl».  XXXTI.  S.  47 
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Untobnld  and  meint,  rie  mI  dqt  dnroh  ftltohe  Zoflflilarnng  TMnrthtilt 
worden. 

Sie  bat  noeb  Pamilie,  apriefat  gen  ron  denelben  nnd  loliiekt  ibr  N' 
wrilen  von  Ibrem  DeberverdteDal.  Dr.  fi. 

Nkch  diesen  Vsrhtnd langen  and  wiederliDll«)  BegaUchtaagen  «nrde 
die  Verbrechen I],  lehon  als  prlBamtiT  gnheilbire  GeiiMikriDke,  endiicb  «n 
11.  JoDi  1873  nach  ISjftbriger  EinielhaFt  dar  HsilaDaUlt  anr  albem  Brab- 
■ebtQDg  fibergeben. 

Da«  Joarnalblalt  glebt  Folgendea  an: 

Hargarelhe  Catbirioe  Elise  8.,  53  Jahre  alt,  latberlaober  ConfeiriM, 
Terbeiralhet. 

liittalgroaae  Oe«[«h,  kcSftige  Mnikalatnr.  Oeaicbtaforni  oxal,  8tir» 
nnd  Nmb  gewehalieb.  Uand  elwaa  voratebend.  Haare  hsllfatoad.  Iiit 
hranngraa,  Papillen  verengl,  reagiren  lebhaft,  keine  Differens.  Zange  ekw 
Belag;  wird  grade  beranageatraekt.    Zthoe  dofeet. 

Hanmae  acblaff  und  atropbiaob.  Ben-  and  LeberdHmphipg  nerMal 
groM<     Hercehoe  kriflig,  Hentflne  laut  nnd  rein. 

Langen  ohne  AboormiUlten.  ScbUeUnoinalien  fehlen.  Pm\»  76.  Beepi- 
ratlon  16. 

EOrpergrOne  5'  5'/,". 

Qotader  Sohtdeldnrobm aaser     20,0  Ctm. 

Qaerer  .  .  12,5     , 

Langer  ,  «  23,0     . 

Beb Sdel Peripherie   ....    58,0    , 

Die  Kranke  verfallt  sieh  mhig,  ist  folgaain  ond  ordenlliob  und  aebr  flelMig- 

Giebt  auf  genaues  Befragen  an,  iat»  sie  renabledeae  Stiaamao  Mn, 
die  ibr  anriefen,  andere  Frauen  aohliereD  bei  ihrem  Manne,  auch  saiaa  |*- 
wiaae  Ulddien  da,  die  dnrcfa  alnm  .Strom*  Einflnaa  aaifibten.  EieUI> 
Alle«  die*  obn«  BtregDDg. 

Bat  GemabatKoBabaDgeD ,  sagt  ea  wBrde  immer  Oelqualm  anf  aie  f*- 
blaaen. 

Sie  iit  aneruOdlieh  im  Arbeiten. 

Sagt,  sie  wiise  gar  ninht,  weawegen  sie  in  0.  Tarorthafll  sai,  ■*'>' 
man  habe  sie  nur  nach  V.  geaohiokt,  weil  sie  damala  aufgeregt  gsweMB' 

1873  Od.  Klagt  fiber  Kopfschmeraen ,  meint  das  kgoM  tod  deai  ibr 
angeblasenem  Qualm,  bittet  nm  Enthmung  deuelhen. 

1.  Deoemb.  Hatte  Beaneh  von  ihrem  Uann  nnd  Toditer,  deraiassk' 
arfiraute. 

Abenda  bekam  aie  einen  Ohnmacbtaanfnll. 

4.  Sohlin  aahlecht,  wird  darob  Stimmen  sehr  geatttrt;  hat  OebOrrtla- 
aofanngeo,  Tarbindet  aioh  Ifnnd  und  Käse  mit  TOebem.  —  Klagt  War  Ikw 
Balsbesob werden,  die  aie  TOn  Beeinflaaaungen  ableitet. 

Dies  Verhalten  bleibt  sieh  daa  erste  Jahr  aiemlioh  gleich;  die  KraaW 
glebt  EU  kelneo  Besohwerden  Anläse,  ist  sieta  arbeitsam  und  folgaam;  ■■" 


CminUtik.  721 

wild  durch  die  p«riodi*ch  atäTkei  eiDtretSRdflo  Sinnaitäaiobnngeo  wenig  in 
ihrer  TbStigkeit  gehindert.  Bie  drfiokt  laweilen  den  Wnnach  aai,  in  ihMin 
Uann  larfickkehian  an  dOrfsn. 

Erst  im  2.  Jahre  ihrei  Anfenthalle  mit  sie  mehr  doreh  ihre  rohen 
Bedemarten  den  Kranken  iMtig;  e»  tritt  anch  sonat  in  ihrem  Befinden  keine 
Aendernng  eia,  als  daai  »ie  —  Janoat  1875  —  faKn£g  de*  Naohts  %a  den 
anderen  Kranken  in'a  Bett  geht,  aieb  anf  aiBlegt,  wie  heim  Coitna, 
»o  dasa  aie  jelit  dea  Nachta  iaolirt  werden  matB. 

Nachdem  man  »ie  mit  EntUaanng  hedroht,  Angt  aie  an  aioh  anstEndlger 
in  benebmeD. 

Im  Frflhjalir  1875,  April,  wurde  sie  wieder  auf  dem  Corridor  auf 
anderen  Kranken  liegend  betroffen;  nachdem  aie  daa  NtOhta  ihren  ainn- 
liefaen  Qelöaten  in  folgen  gahindart  war. 

Wegen  ihres  nachtbeiligen  ElnfluMaa  anf  andere  Kranke  nnd  dea  an- 
TCrlUiderlen  geiatigen  Zattandes,  wird  sie  am  22.  JnnilSTS  naah  SJ&hrigem 
Aofentbalt    als    nnheiliMue    Kranke    nach    der    Pdegeanatalt    Blankwbnrg 

Hier  hat  aie  bii  Jetat  nach  eingeeogenen  Erknndigangen  aioh  gana  ver- 
•t&odig  betragen,  stata  deiaatg  gearbeitet,  wie  in  dam  ersten  Jahre  ifarea 
Aofenthalta  in  der  Heilanelall,  nie  aicb  ObaoonitateD  erlanbt,  anoh  niofat 
perrerae  geicblechtliebe  Neigaog  Ka  ihrem  Oeaohleaht  geasigt.  Ea  acbeint 
dalter  diese  contr&re  Sexnalempfindnng  jatat  erloachen  an  sein.  Jedoeh  iat 
noch  *n  bemerken ,  daaa  ile  eine  Zella  fQr  aioh  bewohnt  und  keine  Qe- 
legeulieit  findet,  bei  Naeht  mit  Kranken  in  BerBhrong  lo  kommen.  Ihr 
berrsabaflobtigea  nnd  atriitafiobtigea  Wesen  bat  aie  beibehalten. 

Ana  der  obigen  Uaratellnng  erbellt  anfa  Boitimmteete,  daaa  die  Ver- 
breclierin,  Bhefran  6.,  schon  mindeateoe  5  Jahre  vor  ihrer  Ttaniferirnng  in 
der  Heilanstalt  an  Wehnen  Symptome  der  Gteiateakrankheit  aaigte,  die  — 
wie  gewSfanlicb  in  Btrafanatalten  —  fBr  Simniation  gehalten  worden.  Nor 
nngem  entsohlaas  sich  die  Diraetion,  wie  ana  dem  Bittenbnohe  berroi^ebt, 
bei  dam  moralitcben  Dngabensr,  wie  die  Geiateakrsnke  genannt  wird,  eine 
wirkliche  OeistessICmng  ansanehmen. 

Nach  dem  Bericht  der  Direetton  der  Irrenheilanstalt  au  W.  an  daa 
QroMhersogliebe  Staatami oiaterinm  hat  die  Kranke  gans  nnbsfangen  an- 
gegeben, daat  aie  aohon  1857  im  Qefaognenbaue  an  0.  Stimmen  gsbOrt 
habe,  nnd  *on  3  Uidchen,  die  la  gleicher  Zeit  mit  ihr  im  QeflngniH 
waren,  beaproehen,  d.  h.  beeinSnast  sei,  dass  aie  durch  einen  Terbreitelen 
Dnnat  aioh  nnwobl  befunden  nnd  erbrochen  habe.  Diese  Uldoben  bitten 
•«eb  schon  in  H.,  wo  die  Vergiftungen  geschehen,  anr  ihr  krsn- 
kea  Kind  eingewirkt.  Man  kann  nicht  annehmen,  das*  diese  Angaben 
erdichtet  seien;  Sie  wQrde,  nachdem  ibr  Urtheil  llngat  geaproobeo  ,  nicht* 
damit  erreichen  können,  auch  bat  sie  nie  Tersnobt,  für  ihr  Verbrechen,  das 
sie  bisher  stets  bsrtoackig  IRngnele,  einen  Hildernngsgrand  ausfindig 
au  machen.     Ba  ist  rielmebr  als  hBchst  wabrscbeinlich    ansunebmen,    dasa 
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dh  Bbefran  S-  im  Jahie  1857,  ein  Jabr  naob  Um  Ittitoi  TaigiflBBg, 
■ofaOD  an  BlnDutÜDaehaiigSii  galUtea  hat,  rtaneiobt  Mbon  inr  Zeit  ätt  'Diit. 
Et  l&Ht  aiah  jatit  niohti  Bettimmtaa  fMtstallsn,  nm  «o  weniger,  ala  aoi 
dm  YeThaiidlnngeD  darohan*  kalne  Atifaaltapnnkte  gewonnen  werden  liBnsea, 
die  die  Annahme  einer  beginnenden  Beelenit Drang  bei  Bagebaog  der  V«- 
breohen  reohtferligen  konnten.  Die  Ehefrau  TSrflibt  mit  ümeieht  and  Deb» 
legnng,  nm  ihre  Zwecke  an  erreichen,  wobei  .all  einaige  Triebleder  Kg«- 
nata'  hervortrat. 

Dkm  ile  eohon  ein  Jahr  aptler  bei  der  laollmog  in  der  OefanpH- 
anatalt  SinnMiäneebnngen  tn  erkennen  gab,  kann  nloht  aoffalleod  enabeioM, 
wenn  man  bedenkt,  daie  aie  plOttUoh  au  einem  anrabigeu,  bewegten  Leb« 
htraDigeriBBen,  in  der  eineamen  Haft  tief  in  ihrem  Qeietealeben  afBttitt 
werden  muHte,  wenngleich  eie  nie  in  melanaholiaohe  Stimmong  Tarfl4, 
oder  Anfing  von  Bene  aeigie.  Davor  liewahrte  lie  ibr  lobee  Qeiafltb,  ihr* 
Hartheraigkeit  nnd  Verttooktbeit. 

Verbrechen  und  Wabniinn  haben,  pbtnomenologieoli  to  nahe  verwaoJt, 
anoh  atlologiech  theilweiee  eine  gemeinaame  Wnriel.  Wo  daa  Qeiateelebcs, 
wie  bei  der  Verbreoherin,  ao  nnharmonlach  entwickelt  ist,  ao  wenig  Bit 
den  Fcrdernngen  der  Vernunft  llbereinitiiamt ,  daae,  wie  die  Stratamtdl 
■obildert,  ein  moraliiohc«  Ungeheuer  sich  eothtlllle,  da  kann  eioh  anoh  *iM 
geistige  StSrnng,  ans  dieter  gftnalioben  Zerriieenbeit  nnd  Haltloaigkeit,  •■ 
io  eher  entwickeln,  alt  ecbon  die  Keime  der  Verworfenheit  ao  frQfa  berro^ 
traten  and  dnrob  dae  bOae  Baijpiel  der  Eraiebang  geaeltigt  wurden. 

Wenn  onn  nach  dieter  Bicbtnng  bin  der  Fall  kein  beeondsre«  Int«t> 
esae  in  Anepnioh  nimmt,  ao  darfte  doch  dat  seltene  rltbeelbafte  Pblnom« 
,der  contrüren  Seznaletnpfindung*  Beachtung  verdienen.  Ale  aolohee  Unt 
aich  die  perrerse  geecblechtliche  Neigung  nur  heaeiohnen,  welche  bei  der 
Kranken  wiederholt  beobechtet  wnrde  nnd  in  der  Weiae  hervortrat,  dM 
die  Kranken,  welche  mit  Ihr  in  demielban  Zimmer  lohliefsn,  ileh  Ober  iti 
nnanatAndige«  Betragen  gegen  eie  wiederholt  beeobwerlen  und  mit  ihr  nicht 
lÜnger  aogammen  eein  wollleo.  Sie  wnrde  deabalb  auch  Nacbti  iaolirt  Aber 
•elbit  bei  Tege  konnte  ile  dem  erotiaohen  Drange  nieht  wideratehen  naJ 
«nebt«  naob  Befriedignsg,  «o  daei  eie  lieb  nloht  scheute,  anf  dem  allen  Kiae- 
ken  sugingigen  Corridor  mit  einer  Kranken  sich  abangeben.  Blaher  wina, 
floweit  die  Nachrichten  reichen,  derartige  Ahnormillten  nicht  bei  ihr  beeb- 
aoblet,  weder  frflber  vor  ihrer  Aufnehme  In  der  Strafanetalt,  noch  wahreol 
ibree  Anfentballe  io  derselben;  erat  im  9.  Jabre  der  Bebandlnng  io  WebnM 
traten  sie  in  die  Enobeicung,  in  einem  Alter  von  54  Jahren,  nachdem  £• 
Uanaea  lange  aufgebtlrt  hatten  nnd  une  krankhafte  Beiaung  der  Qeaobleakt» 
Organe  nicht  mehr  angenommen  werden  konnte.  Ibr  Ifietemer  Bliofc,  Ihr 
ganaee  Qebahran  wiesen  aber  entsohieden  aaf  BroUamus  bin. 

Zorn  mSnnlicben  Qeachleoht  hat  aie  nie  Zuneigung  verratbeo,  ob- 
wohl aie  tttglioh  mit  demeelhen  an eammenan treffen  Qelegenhmt  hatte. 
Ibr   ganaee    Wesen    nnd    Benehmen    hatte   aber   von  Jeher   nnwalbllehet; 


ihiea  Haan  behemoble  aie  TolbUndig;  ile  duldete  kaineii  Widar- 
■pmoh.  8ie  ubeitete  wie  ein  Ubhd  und  gefiel  aiob  io  Bolofaea  Kräfte 
•rfordernden  BeiebUtigniigeii ,  dis  nur  JBDem  lakomnieD.  Ibre  cbaoOneti 
Beden,  ihre  Zoten  lOhreckteD  Jeden  laröak,  der  in  ihrer  Nihe  wai. 
AU  aie  im  QafaDgnenbanie  in  O.  insrat  daEinirt  wnrde,  mnaate  ibr  eine 
Midere  Zelle  angewiMen  neiden,  weil  «ie  ana  dem  Fenater  derselben 
Zoten  heraoarief,  die  von  dem  in  der  Nibe  wohnenden  Qeriobliattt  ge< 
bDn  werden  mnatten,  der  itob  deshalb  beaahwerte.  Dieter  Artt  war  der* 
•alba,  welobei  die  Untennohnng  dei  Leichan  dea  Tergiftelen  B.  nnd  ihrer 
Kinder  rorganommen  hatte.  Ei  iat  anannehmen ,  daii  «ie  denaelbsn  toi- 
bSlinen  wollte. 

In  ihrem  loniUgen  Anrtraten  nnd  Benehmen  aeigte  sie  dnroh  Ihre  Klu- 
dnng  und  BeiohUfligiingsweiie  »iohta  auffallende»,  waa  eine  ooDtrBre  Seznal* 
empfinduDg  andeaten  kBnnte,  wenn  aie  eich  auch  als  Virago  fShlle  nnd 
ihren  Uitkranken  gegenQber  als  solohe  gerirte.  Sie  aeigte  aber  eine  Go- 
sobleohttnsignng  an  ihres  Qleicheu,  wie  es  In  allen  fthnlichsn  Flllen  nacb- 
gewieeeo  wurde.  Wftbrand  in  den  ron  Wtilphai  pnblioirten  Fftllan  der 
angeborenen  oontriien  Bexualempfindung,  s.  Arobir  fflr  Psj'obialrie,  Bd.  3, 
1.  H-,  die  betreffenden  weiblichen  Individuen  eins  nnwidentebliohe  (plato- 
nische) Znneigang  an  denen  ihres  Geaahlechts  empfinden,  dass  sie  sie  beraten 
und  kflaaten,  wurde  in  unserem  Fall  nichts  analoges  angetroffen,  vielmebr 
rarletite  unsere  Kranke  durch  ihre  obscOnen  Beden  ihr«  Uitleidenden.  Auch 
ist  bei  derselben  kein  neuropathisobar  Znitand,  wie  er  bei  den  bisher  beob- 
Bobteleo  Kranken  Wutphar»  beatand,  Torhanden,  ron  welobem  die  oontrKce 
Seznalempfindung  als  Bjmptom  abgeleitet  werden  könnte.  Sie  klagte  nur 
■uweilen  Ober  ObnmacbtsgefOhl ,  nicht  Ober  sonstige  krankhafte  Empflo-  ' 
dnngen,  Kopfweh,  Schwindel,  krampfhafte  ZuMle  d.  ■.  w.  Jene  kann  nur 
als  eine  erworbene  im  Verlauf  der  unheilbar  gewordenen  Psychose  an- 
gesehen werden,  die  aioh  durch  manche  Abweichungen  *on  der  angebo- 
renen au  untersobeidsn  aobeint.  Das  Krankheitshild  iat  nicht  so  scharf 
■nageprigt,  abgeaahwftoht  durch  die  nnheilbare  Psychose,  welche  alle  Em- 
pfindungen und  GemBtbeaffecte  auf  die  niedrigste  Scale  an rOckged rangt  hat. 

Die  meisten  Fllle  Ton  contrirer  SeznalempSndnng  gehGren  in  den  an- 
geborenen. Di«  von  Wetlphal  geschilderten  betrafen  Indiridueo  im  Alter 
von  37—36  Jahren,  die  Ton  Goch,  ArcbiT  für  Psfoblalrie,  Bd.  5,  im  Alter 
von  32—26  Jahren,  bei  denen  echon  frflh  die  krankhafte  Neigung  hervor- 
tral.  Dia  im  spBteren  Alter  erworbene,  in  denen  unser  Fall  gebOrt,  saheinen 
selten  Torenkommen  und  sind  mir  nicht  bekannt.  SeSäU,  Bandbncb  der 
Geisteskrankheiten,  S.  117,  erwähnt  dieselben  nur,  ohne  sie  weiter  cu  oba- 
rakterlslren  und  hebt  berTor,  dass  wftbrend  die  angeborene  perTcras  Bexual- 
empfindung originKren  Ursprungs  nnd  unheilbar  ist,  die  erworbene,  dnreh 
•ine  richtige  locale  und  allgemeine  Behandlung  gebellt  werden  kann,  indem 
■Ie  alt  Befles  Ton  den  Sesualorganen  anfiufassen  ist.  In  unserem  Falle 
bittg  ile  aber  so    innig    mit   der  psjohischen  BtBrung   suBammen,  dass   sie 
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Hiebt  von  deoMlben  abgMonäort  DDd  •peoiell  bebiDdalt  wardan  konnte,  lanal 
■ie  einer  Im  deccepiden  Altar  itebonden  SrankoD  eigan  war. 

Dia  Bps^fiiahs  Drsaebe  der  TBthaelbaften  EnohalDang  bt  bit  jMtt 
nocb  nicht  mit  Bichsrheit  au  ertceoDen.  Nach  Sehül«  liegt  ai«  ala  angs- 
boratie  in  aiaar  abnorman  deraotea  OrganisatioD.  Dia  Träger  aind  nach  ihn 
Defeotmeiiecbeo ,  welobe  nlobt  anders  empfinden  kSnnan,  weil  ihr  Ssxnal- 
gefObl  aioh  an  einem  anderen  (Spectram*,  ala  bei  den  Normalmeoaoban 
anaeinander  legt.  Walphal  erkennt  in  leinen  FäHen  gaiaCige  Bohw&oha 
all  Grundlage  an  nnd  betont  namenttiob  d«t  Znaamwen treffen  mit  moral 
inaanit;.  In  dem  mitgetbeiltan  Falle  war  die  oontrlre  Sesaalempfindaag 
ala  ein  payobopathiacbet  Zaetand  amnaebeD,  nnd  oentral  bedingt  keine  Ba- 
flexeiacbeinangen  Ton  den  Sexnalorgaaen  ana,  deren  Fonotionen  im  Ei- 
lOaohen.  Ei  fehlte  aber  bei  der  Kranken  dai  Bannaataein  dai  patbologiaehan 
Znatanda  nnd  die  Sebnancht  von  demaelben  beftait  m  lein,  wie  u  all  ob*- 
rakteriatiscb  in  den  beobaobteten  Fftllen  herTorgeboban  wird.  Ob  flberhaapt 
in  einem  so  ipEten  Älter  die  coDtrBre  Sexual empSodang  «ohoo  beobaebtal 
iit,  weiai  iob  nicht  aniageben  —  namantlieb  ala  iaoUrt«  Braefaeinnng  in 
einer  anm  Abaobluii  gelangten  Payoboae.  S*^. 
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Ea  iit  die«  Bocb  die  puktlaob-kliniiobe  BtglD«nDg  m  dsm  grSisersn, 
Torwiagend  tbMrellach-pbjiioL  Werke  .die  FanatiODea  des  Oabima*,  welohM 
Dr.  Obtrttmner  na»  tagKogliob  gemkcbt  hi(.  la  3  VorlesungeD  ffli  prakti- 
■ofae  Äcnte  warden  ona  in  dem  yorliagendeD  Bnohe  die  Beaultale  Andetar 
und  des  Terfuaeia  milgetbeilt  and  Ton  Pitrion  in  einem  Aobange  binao- 
gafOgt,  «aa  aeit  dem  Eracheinan  dea  Origioalei  aeit  1878  TerSfientliobt  worden 
ilt  Der  Nktnr  der  Sache  osab  känneit  dia  Thataaeben  bier  nicht  mil- 
getbeilt, aondern  mflaaea  im  Baobe  aelbat  geleieu  werden.  Dagegen  Itaat 
lieh  binanfOgen ,  daaa  dar  Ueberaetaer  gut  ttbereetat  bat  und  daaa  gnte 
Illnalrationen  den  Gegenatand  Terdentliobaa.  Eine  treffliche  Anaatatlnag 
iit,  wie  sie  rom  Vieweg'aoben  Verlag  ToiaUigeaetat  werden  kann,  aacb 
bier  TOfhaDdaii.  £. 


Stndieo  Ober  die  primfire  Verrficktbeit  von  August  Merklm, 
Inaagur.-Diu.  Dorpat  1879-  102  3.  gross  8*. 
Daa  Vergnfigan,  aber  aine  gute  MooogTaphl«  beriohtan  an  kSnnen, 
wird  in  dem  Falle  dar  vorliegandan  dadaroh  erbUbt,  daaa  dieaalbe  die  Arbeit 
einea  Anfangen  in  nnaacBT  Diaeipliu,  eine  paTofaialriacbe  Diaaeitation  iat, 
Sie  iat  harToigegangen  ana  dar  Aoatall  Bothenberg  b.  Riga  nnd  giebt 
Zengnlaa  Ton  der  ToicBgliobeu  Beobachtaag  und  der  eingebenden  Kenntnlaa, 
welche  der  Verf.  von  dem  bebandelten  Gegenatande  heaitat.  Die  Formen, 
welche  H  von  der  aprimSran  TerrQcktheit*  anfalellt  Dud  aiamlioh  aoafflhr- 
licb  beapricht,  aind  in  der  Hanptaaohe  die  von  Wetiphal  angagebenaa,  mit 
dem  Dnterachiede  jedoob ,  daae  er  die  hjatariache  Verrfioktbeit  hinaafOgt, 
dagigea  aioh  gegen  df*  BiBreihnng  der  Zwangarorat«] laugen  als  eine  Unterart 
die  TorBcktheit  «kUrt.  In  beiden  Bnaiebongen  etlmman  wir  dem  Vttt 
bei.   Doch  iat  aeine  byateriaebe  Verrfioktheit  aa  kara  daToagekoMnen.   Dl« 
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am  leieblrateo  erltennbore  hyitGrischa  Form,  tod  der  d«i  8.  93  uigefQhita 
■DgAT  «in  Beiapial  ist,  ohne  dasa  dar  Verf.  die*  ADgiebt,  iit  diqJsnigB,  welche 
■ich  BD  den  hyeteritcheii  Anfall  (b^Bteriachaa  AequivaleDt]  «etohlieMt  Die 
weitere,  meiBt  in  cbroDiscber  Weise  «q«  der  Hysterie  foHeotwIckelte  Form 
iit  Tielleieht  hSniiger,  doch  mau  dieselbe  mit  Vorsicht  heortbeilt  werden. 
Denn  nicht  jede  Verrfloktbeit,  die  mit  Symptomen  Ton  Hysterie  TSrbandea 
ist,  kann  man  als  die  eigentliche  hysterische  Verrücktheit  betrachten.  Dei 
alooholi sehen  Wahnsinn  hat  der  Verf.  nicht  erwlhnt,  obgleich  er  ebenfalls 
Terdieni,  dem   Wet^kat »eiirin  Schema  hinsagefflgt  so  werden. 

Bei  dem  Interesse,  welches  gegenwirlig  der  Wahnsinn  oder  die  Vet- 
rflcktbeit  erregt,  seien  ans  noch  ein  paar  Bemerknngen  erlanbt.  Es  ilE 
niohlB  rein  Aensserliobefl  und  GleiobgOItiges,  ob  man  fSr  die  in  Bede  ste- 
hende Piyohose  den  Namen  Wahnsinn  oder  Verttloktbeit  annirnnvl.  FSr 
das  Wort  Terrficktheit  kann  man  eigentlich  nnr  anfShien ,  dasa  e«  sdt 
Grieänger  Qblicb  geworden  ist.  Das  Wort  Wahniinn  lat  aber  besser  doroh 
seine  Bildung,  besser  dadurch,  dass  es  nicht  wie  jenes  einen  fertigen,  ab- 
geschlossenen Zustand  andeutet,  sondern  sieb  recbt  gat  sar  Beaeiohnnng 
einet  frischen,  Terttndstlioben  Krankheit  eignet,  ferner  kommt  ihm  die  hi- 
storische Prioritu  sn,  endlich  ist  es  leichter,  das  Wort  Verrflckthett  ander- 
weitig SQ  Tsrwenden,  ab  das  Wort  Wahnsinn.  Am  wenigsten  beben 
wir  aber  noch  TerauUssnDg,  da«  Bigenschaftswort  „priroSr',  wie  Xtrkfm 
es  tbnt,  binaoanaetaen ,  ebensowenig  wie  man  die  Uelaneholie  nnd  Hanie 
noch  estra  als  priinlr  beteicbnet.  Bs  mfissle  gegsnwirlig  eigens  nach- 
gewiesen werden,  wenn  man  behaupten  wollte,  dsss  der  Wahnsinn  aoeh 
■scnndSr  Torkommt.  Das  wbb  &teU  als  ,un eigentlichen  Wahnsinn*  nnd 
Schäl»  als  .Wahnsinn*  (nach  Helaneholie  oder  Uanie)  beschreiben,  sind 
keine  denilioben  selbstlndigen  Farmen.  Sobliestlicb  sei  noch  einmal  auf 
UoTtta  timiti  des  maladiss  mentales  1860  rerwiwen,  dessen  Methode  der 
Verf.  nicht  gering,  aber  noch  niobt  hoch  ansohlftgt.  Das  Wesentliche  bei 
Marti  ist  nicht,  dasa  er  Stiologiscb  eintbsilt  —  in  dem  landläufigen  Sinne 
ist  das  nicht  einmal  richtig  —  sondern  er  ist  Tor  Allen  der  oonaeqnenleste 
nnd  ingeniBseste  Vertreter  einer  natflrlichen  klinischen  Ornppirnng.  Er 
(asst  deshalb  anob  den  Wahnsinn  (delire)  ebenso  wie  die  Melancholie  und 
Manie  rein  als  (psyehologisobe)  Symptome,  eine  Aoflassung,  In  welcher  wir 
ihm  awar  niobt  bis  «n's  Ende  folgen,  aber  nns  noch  ein  gutes  Bttlek  weilsi^ 
entwickeln  sollten.  Scha^tr. 


Ch.  Labhi,  Note  aar  1a  circDlation  veineuBe  dn  ceireau.    ^'^ 
Arch.  de  Phys.    1879-   p.  135. 

Bei  der  Bedentnng ,  welche  di«  OinnüatlonsTerblltnisae  dea  BIdM  >■ 
Gebim  fOr  die  Krankbritea  dieses  Organs  haben,  scheint  «in  aoanbrllc'*' 
Beriobt  datOber  geMobtfertigt  an  aain. 
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Dar  Terfmer  richtete  beim  Stndimn  dar  Venen vartheilDOg  dei  GeUrns 
sein  Angeomerk  haopteSeblioli  eof  folgeode  Punkte. 

[.  Die  grSieeren  AnaatomoaeD  der  VeDsn  an  der  OberflSoha 
des  Gehirni.  Ton  digaen  giebt  ea  e#«i  Arten;  die  Einen  Terlanfen  auf 
der  HSbe  der  Windongen,  die  Andern  in  der  Tiefe  der  Pärchen.  Die 
Letsteren  ilnd  tod  grOeaerar  Bedeutnog  nnd  aobeineu  voiangawelw  die 
Venen  der  oberen  Oeblrnpartien  mit  denen  der  unteren  an  verbinden. 

II.  Direote  Teibindungen  der  Sinai  nDtereinsoder.  Die 
Sin  na  conntaniciren  in  anigedehntfi  Weiie  mit  einander.  Dia  oberen, 
Terlioal  und  medial  gelegenen  Sinne  (die  Falolformei  nnd  der  Bectna)  Ter- 
binden  ilob  mit  den  b»Ml  nnd  boritontal  gelegenen  Sinne  anaaer  datcb 
daa  Toronlar  Heropbili  noob  dniofa  aablreiofae  kleinere  nnd  giSiaere  Anaeto- 
moaen.  Kleinere  Verbindnngavenen  rerlanfen  in  der  Dura  lelbat;  ea  finden 
iicb  aber  aneb  grSaaere  anaalomotiaube  Venen,  nelabe  die  Dnra  gluoh  oaoh 
der  Einmflndang  in  den  Sinn«  Terlaaien  nnd  anf  die  Pia  Bberlreten,  Diea 
findet  Torsflglich  Statt  awiacben  dem  Bin.  long.  anp.  nnd  dem  Sin.  caver- 
noini  leap.  dem  Sin.  petroana  sup.  Man  kennt  hier  awel  gröeaere  Venen: 
eine  Tordere,  aobon  Ton  Troltird  (Tbbie  de  Paria,  186B)  beacbriebene,  Ter- 
Iftnft  gewöbnliob  in  der  Mitte  der  ConTezitSt  der  OebiTnoberfläobe,  von 
oben  nach  nnten,  inr  Fiunra  SyWil  hin,  in  welcher  *ie  weiter  aiebt.  Sie 
aendet  einen  breiten  Ait  dann  weiter  nacb  nnten  anm  Sin.  petroi.  «aper. 
Die  Zweite  iit  gewObolicb  kleiner,  rerliart  1—2  Ctm.  hinter  der  Erateren 
nnd  Terbindet  den  Sin.  longil.  eop.  mit  dem  Lateralainns.  Meiatena  jedoch 
ergieeet  aioh  ihr  Hanptetamm  in  die  vordere  aDaatomotiicbe  Vene  nnd  iwar 
in  deren  Verlauf  in  der  Fiaanra  Sylvii.  Daa  obere  Stflck  der  vorderen  Vene 
kann  gana  fehlen. 

Anaeer  dieaen  «grandea  veinea  anaatomotiqoea*  atellen  die  beiden  die 
Art.  meningea  med.  begleitenden  Venen  Commnnicationen  iwiachen  den 
oberen  und  anteren  Sinne  ber, 

UI.  Commnnioationen  der  Venen  einer  Hemiapbire  mit 
denen  der  Anderen,  qner  darob  die  Uedianlinie,  finden  sich  in  drei- 
faober  Weiae:  Eratena  an  der  Baaia.  Es  Terllnfl  nftmliob  der  vordere  Ast 
der  unter  II,  beacbiiebenen  .Teine  anailomotiqoe  anterienre*  in  der  Foaea 
Bylvii  nacb  vorn,  «oblingt  iicb  naob  innen  und  hinten,  om  den  Pednnonla* 
herum,  nm  aioh  in  die  hintere  Baaüarrene  an  ergieaaen,  welche  ikreraeita 
in  den  Binua  reotna  oder  die  Vena  Qaleni  mündet.  Sie  atebt  vorher  mit 
der  entaprechenden  Vene  der  anderen  Seite  dnioh  eine  Qneransatomote  In 
Verbindnng.  Zweitene  atellen  die  beiden  Schenkel  der  Vena  Gaieni  im 
Centraltheil  dee  Oebirna  eine  CommuBioation  beider  Seiten  her.  Drittana 
lieben  oberhalb  nnd  nnterhalb  dea  Balkenkniea  Venen  von  einer  Bwto  dM 
Qebima  anf  die  andere. 

IV.  Die  Frage,  ob  direete  Oommnnioationen  iwisoheD  d»ai 
eortioalen  ond  dem   centralen  VenennetB  beateben,  bcyabt  T«f. 
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■nf  Grund  tod  InJeoUonaTemacbaii ,  bei  deaen  di«  InJtotiontflSMiglieU  tob 
dar  Tina  Oileni  «na  in  die  Aeste  de«  Biona  longit,  iDp.  g«lan^. 

V,  HaBb  Beker,  HaubnernaA  Cadial  giebt  m  dirocte  ADaatemoteD 
(an«a«r  dan  darob  die  CapillaiBD)  iwiseben  Atteri#n  and  Tenen  in 
der  Pia;  naob    Fu^iiin,  Sappig  nnd  Durti  nicht. 

Tl.  Ton  groaaer  Bedaatnog  Bind  dia  .laca  d^riTatifa  de  a&ret^ 
des  linDa*.  Es  aiod  diei  inr  SeiM  dei  Binna,  bea.  dos  Longitod.  aap, 
in  dar  Dnra  geiagene  BlnlTSnme,  Ton  Balken  dvrobaogeD  npd  ansdohDaDga- 
nbig;  aie  oommanicireD  mil  dem  Lumea  der  Biona  dntcb  klein«  rnnde 
LOober.  Dar  Blatatrom  in  diesen  Bioberbeitareceptakelo  wird  begreiflieb 
ein  aebc  Ungaamer  sein. 

VII.  An  den  Btellen  dieaer  B  ich  erb  ei  lab  ecken  finden  aiob  al«ta  Pacchis- 
niacbe  arauulatioDen,  Der  Terf.  kommt  dabei  an  der  Termatbaof, 
daaa  die  Enutebang  der  letiteren  Gebilde  in  dei  Weiaa  an  eikllren  lai, 
dau  in  Folge  der  mangelhaften  Ciroalation  dea  Blutea  in  den  Nebenrinmei 
der  Sinaa  eich  auf  der  aateren  Flache  deraelben  Fibrin  nnd  KalkaalM 
niederacb lagen.  Hierdnrob  wird  ein  irritatiTer  Proosaa  herTorgenireD,  wel- 
cher Unga  der  Venendurchtritte  anf  die  Unterfliohe  der  Dorn  dringt  und 
auf  die  Araohnoidea  abergreift.-  Aach  daa  Sobrumpfen  der  BlntrKnme  nod 
die  Termebmng  der  QranalatioDsn  im  Alter  wSrds  aioh  ao  erklären.  DieM 
EDtatebuDgaart  aoll  bsaondera  gelten  Mx  die  Qrannlationen,  welobe  feat  an 
der  Dura  aitcan  nod  bei  der  Seation  Ton  der  Araohnoidea  glatt  abreiaaen. 
Eine  anders  Art  der  Entatebang  der  Granulationen  in  der  Araohnoidea  aoll 
nach  Faüirt  dadurch  gegeben  aein ,  dasi  aloh  in  der  Araobnoidaa  ans  der 
CerebToapinalflasBigkeit  KalkiaUa  ablagern  nnd  Orannlationabildniig  berror 

Der  Terfaaaer  TDiatehender  Arbeit  erwShnt  (toq  andaian  Antoran  ab- 
geaeben)  die  Ünteranobangen  Ton  Key  nnd  üauüu  ')  Aber  die  Paoohiwi- 
•oben  GrauulatiDneD  nichL  Nach  K.  nnd  S.  ateoken  dieae  , Zotten  det 
Araobnoidaa'IndeDTon  den  genannten  Autoren  bereite  genanbeaohriebeoaa 
lialkeDdnrcbtogenen  Beitenlacnnen  der  Sinna,  in  deren  Blatatrom  aie  dnfob 
kleine  Sieblfiofaer  der  Dm«  hei  eintauchen.  Bis  alallen,  wie  Iqjaott«*- 
verauohe  bewaiaeo,  Flltrationeapparaie  awitoheo  der  in  dem  ■Bsb- 
araohDoidalranm*  (welcher  mit  den  Tentrikelo  offen  oonmuntoirt)  alob  he* 
wegenden  CerebroapinalflQaBigkeit  and  dem  BIntatrom  dea  EOrpara  dar.  Dv 
.Sabdaralranm'  iat  Rlr  gewQhnlioh  leer  und  awtaohen  ihm  nnd  dea 
.Snharaobnoidalraam'  findet  aonil  keine  Commanloation  atalt. 

Dieae  Terhlllniaae  aind  von  den  genaonten  Autoren  aowobi  d«rab 
esaote  iDjectionarersnohe,  ala  durch  die  mikroakopiacben  BeTonde  ao  grBnl- 
Uch  erlinterte,  daaa  andere,  anmel  lediglich  auf  dem  Wege  der  HTpethea« 
gehildete  Anaichten  kaum  oocb  Aoaprach  auf  Barflckalchtigung  bähen. 

,')  Stndion  Aber  die  Anatonle  dea  StntaifitMa»  nnd  daa  Bioda- 
gewebaa.    1875. 

_  b,  Google 


B«i  ErwIhDQng  dei  prächtig  lobOaeo  Werkes  tob  Ety  und  Rtiaat 
dttogt  (iah  die  folgende  Bemerkniig  «nf.  Je  lebfaiftei  der  Psyabiatrikei 
die  Arbeiteo  dei  Aoaloinen  Aber  die  oorinale  Histologie  dci  NerTensjretatni 
begrOuen  mDaate,  um  to  nebr  beft'emdel  ei,  dua  wiobtige  Arbeilen,  wie 
die  eben  dtirte,  bis  jetit  lo  wenig  EiofinsB  laf  die  PnbJioitioneii  ooserer 
Collegen  babea,  Wie  inaache  Abbau  dl  an  gen,  i.  B.  flbei  angeblicbe  patlia- 
logiache  Befnodo  ao  OeflUian  nod  Zellen  dar  Hirnrinde  kannten  gespart 
werden,  wenn  mkn  ainh  Torher  Ober  die  normten  Terbkltnisae  genauer  in- 
fonnireD  wollte.  SiatMns  (yarbnrg). 
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Ueber  die  AnwenduDg  Ton  mechanischen  Zwan^mitteln 
in  der  Psychiatrie '). 

Von 

Dr.  Ä.  B.  van  Andtl, 

dirig.  Ante  io  dar  Irren-Heil-  nnd  Pflegeioitalt  bb  ZfltplieD. 

ScblDiasatie.  t.  Die  rationelle  DnrofafShmng  der  GmndcitM  de« 
DO-reitraiiit-Syitemi  mn»  all  allgemeiDe  Begel  bei  der  Bebandlosg  der 
Geiileakrank heilen  angenommen  werden. 

S.  Der  Bau  nnd  die  Binriobtnag  der  ImnanatalleD  und  Ihre  Intlkbeo 
nnd  adain iitratiTSD  Terhiltniiae  mfliiendanaob  etngeriohtet  wardan. 

3.  Die  HanptbediDgnngan  sind:  Eine  ewecknikaBige  Lage,  GiSaia, 
Eintheilang  nnd  BüiriolitDDg  der  Looalittten  dat  An*l»It.  Die  Lütong 
der  An Btaltian gelegen beiten  mnu  dem  Ante  anrertrant  aein.  Eiae  ge- 
nflgende  Zabl  *emltnrtiger  Wfirter.     Keine  UeberfBIIung. 

Brlanben  Bie  mir  mit  einer  körten  Bemerkang  ananfangen,  Ba  beatebt 
ein  Widerapmob  ewticben  der  Bedaotion  de«  ereten  Toitngea  nnd  den 
Scblaaetlteen. 

Bei  der  erstgenannten  nlmlioli  apriobt  man  von  der  Anwendnog  ne- 
cbaniiober  Zwangimittel,  nnd  in  den  SoblneteKtien  werden  die  QmndillH 
des  D0-reatraint-6jiteme  Tertbeidlgt  Die  Brkllmng  iat  etnfMb  dteee,  dai* 
nnprflngliob  der  Test  dea  Vortrages  laatete  ,In  walke  geTallen  «n  oadM 
welke  omitandigbeden  können  b;  da  behandeling  van  krankaianigen  neehe' 
niaohe  dwangamiddelen  worden  toegelaten'  daa  beiaat; 

,ln  weleben  FUlen  nnd  unter  welcben  UmatSnden  darf  man  ■esba- 
niaobe  Zwangamittel  bei  der  Bebandlnng  der  Qeiateakranken  «rianben.* 

Darin  liegt, !der  Grundgedanke,  daat  nach  nnserer  Heinnng  der  Qe- 
bravob  TOn^meobaniacben  Zwangamitteln  nnr  aaanabmawelae  gealattet  iat; 
die   TOD)   Comitj    gewiblte   DeberaetaoDg    hingegen    Ilaat    gerade    anf  d«a 


')  Vortrag  fn'der  eraten  Bltanng  der  6.  Seotion  du  perlodiaobeo  iotff- 
Datlonalen  Congreaaea  der  medlolnlaohen  Wiaaenaobaftm  in  Anttterdan  •■ 
8.SepL  1879. 

.  ..CüosU- 
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Osgenthail   MblieHen.    'Nim   wn    dlMe   ichOD    »bgadmokt,    all    aia   mir 
beksDiil    wurds,     m   koonta    äther    an    dar    B«ohe    niohta    mehr    gaändert 

Wollt«  lob  Dun  falHban  UeiDnngBii  Totbengan,  ao  blieb  mir  nlobta 
Qhrig,  at*  in  den  ScblnaaafiUeti  meine  Meinnng  denlliob  und  in  AnadrQeken 
■n  ndigtran,  die  nloht  miMTeratanden  werden  konaten. 

Dadurch  bin  leb  nnwIllkUrlicb  dani  gekommen,  da«  no-ie^traint  In  die 
DlaonHion  in  briogan,  und  lO  tritt  aach  hier  die  Antitfaeae:  entweder 
soitraint  oder  no-reitralnt,  waldie  aoviel  Sohiiften  «od  Sabriftohen 
iti*B  Daaein  gerufen  bat,  in  den  Taidergnmd, 

Wh  nun  die  Literatur  über  dieaen  faJlchit  IntereHanten  Gsgeostand 
bMiiSt,  ao  maaa  Iah  Sffentliob  Itekennen,  daM  sie  mir  in  den  leliteo  Jahren 
mebr  oder  weniger  ftemd  geworden  !at.  lob  »eihet  hatte  nngefSbr  10  Jahre 
mtinet  payoblatriaohen  Praxfa  nOthig,  nm  in  der  Heil-  and  Pflageanatalt  an 
Zfltpfaen  allmlllg  inr  Abaohaffbng  der  mechaniacben  Zwangmittel  an  ge* 
laogen,  ao  data  aeit  1873  darin  kein  Zwangatnhl,  oder  Zwang- 
Jneke  oder  Zwangilemen  mebr  angewendet  iat.  ZnMeden  mit 
AeMm  Errolge  rlebtete  meine  wiaaenacbaftlidie  Tfaitigkeit  «lab  an!  andere 
Gegenatinde. 

Der  ebrenToUe  Aoflrag  det  Comlld'a  nSlhigte  nloh,  mieh  aofa  Neoe 
in  der  Literatur  nminieheD.  Dieae  nnn  lehrte  mich,  waa  nnch  eigene  Er- 
fahrung mir  hier  nnd  da  Im  Anilande  geaelgt  hatte,  iua  tob  einer  all- 
gemrinen  Abaobafitang  dieeer  oben  genannten  nechaniadien  Zwangmlttel  noch 
gar  krioe  Bad«  iat 

In  England  (Ihrte  man  fahr  bald  daa  dnrcb  Coiull]^»  Beform  inangn* 
rirte  Abaobaffiingaajitem  ein.  Sie  kennen  ja  Alle  die  Beibe  Ton  OonoBg 
■elhat  in  dieiam  bertthmten  Werke  erwlhnlen  SffentUchen  Anstalten,  In 
walahen  man,  nachdem  er  In  Banwell  im  Jahre  1B39  den  Anfang  ge> 
maoht  hatte,  dar  allmSligen  AhMhaffong  der  Zwangmittsi  beigetreten  iat. 

In  den  Privat- Ana taiten  aoheint  es  damit  nlobt  to  aobnell  gegangen  an 
iein,  wenigateni  Conollg  eilirt  a.  a.  ans  dem  10.  Rapport  der  ,Commiuionei« 
in  LnnaC7*  Tom  Jahre  1B56,  dau  damalt  in  40  Sffantliohen  Anilaiten  mit 
14000   Kranken  kein  einiige*    Hai    mechaniaobe  Zwangmittel    angewendet 

In  den  PriTat-Anat alten,  «ehreibt  er,  hangt  man  Immer  noch  am  bart- 
nlcklgsteo  an  den  alten  liiaibränohsn ,  and  er  aprichl  die  Hoffnnng  an«, 
daaa  dieae  bald  dem  »ohOnan  Beispiel  folgen  mOchten. 

Daaa  tn  England  die  Eor7phien  der  Pejchiatrle  ana  tiefeter  Dabaraea> 
gong  Anhänger  des  no-realralnt-Systema  blieben  und  diea  mit  aller  Kraft 
vertheidigten ,  geht  unter  anderem  herTor  ana  Buclcniira  Worten  in  aeinem 
Kapitel:  .Treatment  of  inaanitj'  am  eeinem  bekannten  .Uannal  of  paj- 
ebologioal  medecine*,  3.  Edition,  1868.  Bekanntlich  war  Dr.  BuekniU  am- 
mala  dirigirender  Ant  im  DoTon  Conntj  Innatic  Aejlnm ,  und  er  aohraibt 
aber  madical  reatraint  and  aeolaiion:  .A  work  od  Inaanlt;  woold  certainlf 
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b«  dafMlJT«  ir  »11  BMiUoD  of  tfa»  lopic  trhieh,  df  laU,  hMl  ■»  UBch  •■■ 
growed  tbe  ktteatJon  ot  «Hetiiat  phyBiaUni  w«n  «mitted.  Bat  akhongli 
wa  han  taken  an  aotlve  part  in  tbs  warm  diicnMioo  of  tba  total  aMiüM 
ot  meohanieal  rMtraioU,  wa  do  aot  fbal  called  apon  to  ntItb  it  in  tfa«M 
pagM.  We  bav«  fot  aiktia  jaara  oondoctad  a  larg«  aifhiiB,  wboaa  ad- 
miuiODi,  dariog  tbat  tima  havs  amonotad  to  3400  oaaea,  iritluial  baTiog 
liad  oooaaion    tot  raaort  to   tha   enplojrmoDt  of  M.  B.   in    th«  tnabnant  of 

In  tbe  DoTon  Conntj  Asjlam  mtraint  la  naTor  anplojad,  «tatft  in 
Snrgioat  oaM«  etc.* 

Und  hMsD  wii,  wat  Dr.  Pttman  in  BOinon  Itnianni  iiiniii  iiiigiai  am 
England  nnd  Frankreiob  im  Jafare  1869  Bbar  dia  na-raitraint'FrBga  aagt, 
weloha  ihn  bai  all'  aeinan  Betuobeo  Toraagawai«  baaahkftigt  batta. 

,Ei  handelt  aioh*,  aagt  er,  doch  nur  nm  die  Frag«,  .ist  dia  Bohaod- 
loDg  Ton  Irren  ohna  Anwendung  von  Zwangnittalu  mOglioh,  nod  wenn  ai« 
mSglioh  iat,  leiitet  aie  an*  dann  dieiallMn  Dienale,  wie  eine  Befaandlaag 
mit  Zwangmitteln?' 

Und  M  antwortet:  .Die  ante  Frage,  die  der  UAgliabkeit,  aieht  aaa 
in  England  allerorts  gelöit  nnd  der  Eindraok,  den  iah  Qberall  Bit  foii- 
genammen  iat  der,  daaa  der  no-reatraint  aoob  mehr  laiatat ,  anoh  baner  Iat 
ala  nntera  Zwangmittel  und  Jacken  b.  a.  w. 

So  anofa  äotiert  aioh  Dr.  R^tmg,  naobdem  er  eine  pajobiatriaofaa  Baiaa 
in  England  und  Schottland  gemaeht  hatte  fibar  den  no-raatrunt.  ,Ztniicbat 
mniB  ich  offen  bekennen,  daaa  ich  in  keiner  Anatalt  ein  Zwangmitlei  io 
Anwandnag  g«»eh«D  habe,  weder  in  den  Anataltan,  walebe  das  No>reatraint- 
87*tam  anf  ihre  Faboe  gaachriebeo  baben,  noch  in  denen,  welche  Zwang- 
mittel erforderlichen  Falls  niobt  perborretoirea. 

FtUrwahr  ein  Beweia,  daaa  CmteUg'n  Reform  ToUatEndig  in  der  Fraxia 
in  England  singebBrgert  iat. 

Und  wie  «tebt'a  mit  dar  Saehe  in  Frankieiobt  dem  Lande  eioea  Pmtl, 
Etquiroi,  Mortl!  Wiewohl  das  Sjatcin  den  PrauaSaiacfaen  CollegMi  nioht 
unbekannt  tojn  kann,  wlra  ei  anch  not  darah  dia  aebSne  Arbeit  Montti 
.La  non<reatraint  on  l'abolition  de>  mofena  coercitifa  dam  le  trailement  de 
la  folie'.  1863  Ton  ihm  verfaaal  nach  einer  Beiae  dnrch  England  anter- 
nommen  in  der  Absiebt  den  N.  8.  (la  njtbode  de  non-coErcitioa) 
■u  «Indiren ,  ao  aobeint  doch  dieaea  System  in  Frankreiob  keine  groaaea 
Fortschritte  gemacht  BD  haben.  lob  kann  dies  bei  meinem  BBancha  in  den 
neaen  Irren  anatalt  an  de*  Seina-DeparlenieDta  8t.  Anna  and  Vancluae  im 
Jahre  1867  nnd  im  vorigen  Jahre  «ds  eigener  Erfabrnng  beatttigan.  Als 
loh  in  MarCTÜle  bei  Nanc/  verweilte,  drängte  aicb  mir  dieaelbe  Bemer- 
kang  auf.  Die  Einrichtung  dieaer  Anatalt  l&sst  so  etwas  gar  nicht  einmaT 
an.  Daa  gDle,  was  die  Anatalt  an  HareTille  darbietet,  die  wnndersobSne 
Lage,  die  garKnmigen  Werkatätten ,  grosse  loftige  Slla  und  Corridore  nnd 
die  Eiulheiloag  in  PaTillens,   bat  aie  mit  den  neieten  neoen  franaSaiachen 
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AiMtellea  gamein.  Id  Maieville  siebt  mn  aber  keine  Zellen,  inah  ksine 
iMlinimnKr,  Dm  WwtponoDil  beitand  tbeiU  nna  Laien,  th^li  aui  Qaiit- 
Uehen,  war  al>ef  fBc  die  Anwendang  dea  Do-ieatrainU  Ti«l  in  kJein, 

Denelben  Uaipang  sind  anoh  die  Inapaoloren  der  niedeil&odiaoben 
InenaB8t4lten  in  ihrem  Beferat  an  den  Hinister  dei  Innern  Bber  ^einige 
Irren  an  Btalten  in  Frankreich  nnd  die  in  denaelben  aar  Annendntig  kommeodB 
BasobUiignng  der  Patienten  mit  Faldarbaic,  1873'. 

Verlangen  Sie  noch  ein  Beiapiel  ana  der  Literatur,  i«  wiil  ich  Ihnen 
die  Meinang  dea  Dr.  JaUt  Dragoa  in  Vllle  Evrard  mittheilen.  Er  hat, 
ebe  er  aiab  an«  der  Pr^zia  inrückiog,  aeina  Bemerkungen  über  Irrenpfl^e 
milgeUMllt  in  leiDam  Bonb  .des  alignda  et  de»  saile«  d'aü^da*,  187S> 

Unter  Üpa  den  Braaken  aafarlegten  Strafen  nennt  er  >1a  reprimande, 
la  oamiaole,  lea  donohM  et  le«  bain**.  Ton  der  Zwangjacke  sagt  er;  ,UaI- 
banrenaement  on  ne  petit  eepdrer  l'abolition  d'ane  nunibre  abaolae.  Le 
mot  d'ordre  dn  progrba  ne  doit  pa«  Slre  ploa  de  oamiaolea,  maii  ■enlemeot 
le  moina  de  Misiaolea  poaaible.' 

Noch  inebr  mOgen  wir  nna  darübar  rerwupdem,  daaa  in  rerachiedenen 
Irrenaoatalten  in  Nord-Amerika  moabaniache  Zwangntittel  nocb  ao  aiemliob 
an  der  Tageaordnang  cd  sein  acbeinen.  Wir  erinnern  hier  an  die  Schrift 
.Bebiod  th«  bari'  in  dem  Joarnal  for  mental  Soience  1872,  nnd  die  anfolge 
dieaei  Schrill  im  Aprll-Beft  deaaalben  Jonnials  erachienene  Abbandinng, 
worin  Dr.  Sa),  PbyaiaiaQ  of  tbe  Bntler  Hoapilal  for  tbe  Inaane,  ProTidenoa 
Rhode  Ulaod,  bonorary  membar  of  tbe  Brittah  medical  aitociation,  in  einem 
Anfutae,  deuen  Titel  (Mechanical  reetraint  in  American  Aejlnma*  lautat 
daa  oben  mitgetbeilte  Urtbeil  beatÜtigt,  Dr.  John  Gray,  Hedical  Soper- 
intendenle  of  tbe  State  Lnoatio  asylam  Otica  im  Sut  NewYork  and  Be- 
daoleDr  des  American  JoaroaU  ai  loaanitj,  in  welchem  er  j&br)ich  aeinen 
Anataltaberiobt  pablicirt,  maebt  von  Realraint  in  seiner  Anatali  keine  Wx- 
wKbnvng,  und  ana  den  dieaelbe  belreffonden  Bapporis  mScbte  mtw  den 
Sdiloia  aieban,  daaa  Reatraint  In  dieaer  groaten  Anatalt  aehr  wenig  ange- 
wendet wird.     Und  in  Dentaobland,  dem  Lande  der  Damerow,  EoUar,  Orü- 

Han  kann  nicht  aagen,  deaa  daa  No-reatraint  dort  mit  offenen  Armen 
ampfangen  iat  Im  Oegentbeil,  wir  kAnan  alle  den  darüber  gefdbiten  Streit; 
wir  wollui  ihn  uloht  emeaero  nnd  bier  nnr  an  daa  ernite  witeenacbaftliche 
Streben  erinnern.  Nach  Orieiinger»  Veraichernng  war  L.  Mej/tT  der  erala, 
der  dat  N.  B.  oder  die  freie  Behandlung,  wie  er  ea  nennt,  in  einer 
grSasereD  deataoben  Anstalt  einfObrte. 

leb  will  mich  kora  faaaen  nnd  nnr  noch  erwtfanen,  waa  ich  in  den 
letalen  Jahren  in  den  neaen  Anstalten  in  der  Bhelnprovioa,  sowohl  öffenl- 
liehen  ala  eiotelnen  PrivatanatalEen  sab ,  und  was  mir  den  Eindruck  gab, 
daia  man  dort  eine  nabean  follkommena  DnrofafObrung  dea  N.  B.  beab- 
aichtigte. 

Wer  daa  Handbncb  von  ScküU,   1878,  an<l  das  Lehrbuch  ron  von  Kraffi- 
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Ebing,  1879  lar  Hand  nimmt,  wird  bald  ■«hsn,  dui  bMoaden  dir  baten 
•ich  antaobtadeii  in  den  Tertbeidiprn  dei  nensD  Bjvtaim  reohnet. 

Dnd  In  der-S«bweIat  Der  Verein  BchweiBeriiaher  IrreBlrmte  apmeb 
■iob  lobon  in  leiuer  Jahre« renammlnng  tou  13.  Bspt.  1863  einitlmmlg 
ttkt  gipiUobe  Beaettignng  der  meohaniBobni  Ziringmittel  io  den  Schwd- 
aeriaebaD  IirenaoatalteD  am. 

In  den  NlederlindeD  ondllohl  Die  aiatan  iDipeatoreD,  &inMiitr  voi 
dir  KoOc  and  FoitA ,  die  aafolg«  dea  NlederlSndiaohen  Iirengeaetcei  von 
Jabre  1841  eraaunt  norden,  bitten  keine  Torliebe  fSr  da«  nene  Sjateai, 
obwob]  diea  Dooh  wifarend  ibm  AmUHfamiig  in  dar  Anstalt  hl«er«&b«if 
□nler  der  Leitung  de«  dfrigireodeu  Ante«  Dr.  EvatU  im  Jahre  IBSO  tm- 
llnflg  eingefSbA  nnd  einige  Jahre  ipltar  Ton  demtelben  Mnaequeot  dnrob- 
geführt,  «ait  der  Zeit  nnmaaaageblioh  dort  angawendet  wird. 

ProfeaiDT  Sehntevogt,  welcher  biaranf  mm  Inipeotor  ernannt  wurde, 
war  gleiobfalla  kein  warmer  Frennd  de«  nanen  B^atem«. 

Erat  in  dem  lelitan  Bapport  Ober  die  Irren anatalten  in  den  Niedat^ 
landen  (18ft9 — 1874)  treten  die  Herren  Inapaotoren  Aantwr  und  von  Jm 
Capelk  ala  .entaobiedene  Verlheidiger  dei  N.  R.  anf  und  befürwortsn  die 
Binfabrung  deiaelben  in  nnacran  Anatalten. 

Geraame  Zell  blieb  Uaerenberg  die  einiige  dieaem  Sjatem  nnbedingt 
fanldigende  Anstalt  in  den  Niederlanden,  b!a  es  mir  gelang  in  186S  mit 
der  Binriehtnng  tob  [«ojiraimmern  in  dar  Zfltphen'aehen  Anatatt  einen 
enten  Schritt  an  tbnn  aar  Ab«obaffnng  der  mecbaniacben  Zwangmiitd, 
walche,  wie  ich  ichon  eben  erwlbnte,  nach  Terlanf  von  aehn  Jahren  in 
deren  ginilicher  Abachaffang  gefflhrt  lial. 

Znfolge  de«  arwlbnten  Rapporte  ron  1869 — 1874  war  man  In  der  nenen 
Anatalt  Condawater  bei  Roamalen  dieiem  Belaplel  dorcfa  die  Einrieb tang 
yon  I«oIircimmern  gefolgt. 

Bei  dieter  allgemeinen  Uabarslobt  war  ea  mir  achwer,  den  Bchain  in 
Tarmeiden,  aU  wäre  ich  nicht  nnr  ein  eifriger  Streiter  fflr  die  AbacbaAing 
aller  mecbaniacben  Zwangmittel  in  der  Pejcbialrie,  «ondem  ancb  aelbtt 
ein  Sohwarmer  fBr  dieaelbe  nnd  oin  nicht  «n  Obeneogender  Gegner  Jede« 
andern  Methode. 

Wie  Sie  wi««en,  hat  die  Llterator  Ober  die«an  Gegenitand  sratann- 
lioha  Dimensionen  anganomman  and  man  kann  eben  nicht  aagen,  dua  dw 
Streit  mit  leiden lObaftaloi er  Ruhe  gefQhrt  lei.  Selb«!  ein  Uann,  wie  Aalfar, 
konnte  in  aeinen  pejchialriiohen  Zeit&agan  «einer  «elbat  nicht  immer  Barr 
bleiben! 

Man  machte  den  grotaan  Feblar ,  reatraiat  nnd  no-reatraint  al« 
Gegenaltie  «n  betrachten,  und  lieea  aioh  gerade  hierdorch  Ton  beiden  Seiten 
die  grSasten  Uebertreibnngen  an  Schulden  kommen. 

War  deabalh  dieae  Anidrfioka  gabrancht,  wird  In  den  Angan  andam 
den  Schein  daraelben  DebertraibuDg  anf  «ich  laden. 

Die  Skiaia,   welche  Ich  vor  Ihnen  entwarf,   liefert  den  dentlloben  Ba- 
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weil,  im  die  AbaohaffaDg  du  meohntiabeD  Zwangmitt«!  aooh  BnBserhklb 
EngUnd  iwu  langiuDe,  kb«r  daob  dohete  nod  nnlftagbare  Poitiobiitte  g»- 
macbt  bM. 

Eine  BuDerkuDg  hiDBiebilich  des  geinbrUn  Streitet  (ei  mit  erUnbt, 
Wir  kenDSD  Tisie  Beiipiala  tqd  Collegen,  «elobe  den  No-rastTiint  in  ibren 
Anitallan  aiDgefSbi^  halteo  Dud  aioh  wobi  dabei  bersndea;  icb  kenne  kein 
elniiges  aDlgcgeogesetila*  Beiapiet,  data  nftmticb  ein  Inenaral,  der  einige 
Jabre  bindnrah  die  Zirangqeoke  abgeeahafft  hatte,  sie  am  eigener  Bewe- 
gung wiader  singefllbrt  hfitte.  Hfllan  wir  ans  vor  Debertreibang.  loh 
wiederhole  Iboeo  meine  Herren  1  mein  Wnntob  wnr,  daaa  mein  Tortrag  den 
Titel  bAtte  fäbren  i^önnan:  ,In  welahen  FlDaa  nnd  nntei  welchen  Um- 
■tftnden  kaonen  bei  der  Behandlung  Irrsinniger  mechiniBobe  Zwangmittel 
in  Anwendung  kommen?*  Hiermit  wtre  allen  flbeiflfieaigen  nod  meine« 
Erachten*  einer  goten  Irraopflege  naehtbeiligen  Erörterungen  vorgebangt, 
•(elcbe  ich  ae  oft  aua  dam  Monde  Ton  CoUegen  Ternabm,  a.  B.  ,daaa  Ein- 
tehlieaaen  in  eine  Zelle  dooh  anch  Restraint  sei*. 

Ein  anderea  Mal,  wenn  ich  die  Bemerkung  machte,  sa  aei  doab  fflr 
dati  Kranken  viel  beaaer,  wann  ein  Ustiger  BBÜncinant,  der  bald  dieasn 
bald  jenen  anfEhrt,  den  er  fQr  den  Urheber  «einer  nnangeoehmen  Wahr- 
nebmongen  hllt,  dnrch  Einacblieiaan  in  ein  EinaeUimmei  nnacbidliah  ge- 
macht nod  ihm  irgend  eine  Beachäftignug  gegeben  werde,  als  wenn  mao 
ihn  in  der  Zwangejacke  unter  aeinen  Lei  de  nagen  oeaen  umherUnfen  lieaee; 
erhielt  ich  anr  Antwort:  ,ab  denn  der  Anfentball  in  einem  Einaelaimmet 
(Singleroom)  nicht  auch  Zwang  aei?'    - 

Endlich  ein  h&obater  and  lalcter  Traupf,  .die  ganie  ^atalt  tei  Ja 
Zwang*  1   Solche  ErOrternngcD  wDnaeble  iob,  wie  gesagt,  >□  TerhQten. 

ConaUy  mag  «einer  Zeit  ein  deatliabea  Loanngawort  fQr  leinen  Zweek 
aOthig  nnd  novermeidlicb  gehalten  haben  —  wir  leben  in  einer  andsran 
Zeit-  Doch  gebt  man  in  manchen  AnalalleD  mit  der  Abschaffung  der  Zwang- 
mittel noch  nicht  so  weit,  als  meiner  UeberaGngnng  nach  Wisaenachaft  und 
Ffliobt  gebialen.  Wie  weil  man  damit  gehen  mnaa  und  geben  bann ,  iit 
meiner  Ueiunng  nach  anf  nnü  bertraff  liehe  Weiae  anagefQhrt  Ton  Grietingtr 
in  aainar  Schrift  ^  Die  freie  Bebandlang*,  iob  erlaube  mir  daahalb 
diese  Worte  biar  an  wiedarholan: 

.Dar  negati*e  Theil  diaaer  Uathode  beateht  darin,  daas  keine  m«- 
chaniachen  Uiltal,  welche  den  Qebraach  dar  Olieder  beschr&nken ,  bei  der 
Behandlung  Geiateakranber  angewandt  werden.  Uie  Kranken  werden  weder 
mit  der  Zwang^aoke  bekleidet,  noch  in  Zwangatflhlen,  noch  eonat  irgendwo 
befeaiigt  oder  gebnnden;  dem  Willen  des  Kranken,  der  seinen  KGrper  im 
Qanien  oder  aaine  Extiemitttten  au  bewegen  alrebt,  wird  kein  mechaaiaohe« 
BiodainiiB  entgegengeaetct ;  ea  aollan  in  ihm  niemals  die  Empöndnugen 
erregt  werden ,  welche  mit  dam  Binden  oder  Befestigen  der  Glieder  ver- 
banden sind.  UeohaDiacbe  Mittel,  welche  den  Oebrauob  der  Olieder  niobt 
Zeltuhrlft  r.  P>;aUitria.  S2XVI.  *■  48 
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baidtrtakeD,  •Im  >iic1i  diese  BrnpfiodaDgan  niflht  mMihea,  sind  bd  Aar 
freieo  Babindlong  aiaht  ddi  niobt  TSTpBnt,  lonileri]  fBr  etne  gntiat  KUmb 
TOD  Kranken  worthToll  und  willkommen. 

Dem  KriDkeo,  der  et  beduf,  werden  t\eo  i.  B.  Kleider  nod  Schuhe 
g^eban  mit  irgend  einer  meobanitehei]  Torriobtongt  die  ifa»  nioht  gesUttat, 
sie  talbit  ■aaantiehan  —  aei  ei  aach  aar,  das«  die  Kleider  bioten,  atatt 
Tom  iDgeknOpft  werden  —  in  dsnea  er  aber  seine  Glieder  (Mi  bewegan 
kann,  Dlea  iat  kein  Zwang,  ab  «renig  es  ein  Zwang  Ut,  wenn  i(A  eine« 
Kranken  eine  Deoke  gebe,  die  er  ofaht  aerrdaaen  kann.  Der  Kranke  ia 
Jenen  Kleidern  oder  Bobnhen  Iat  ja  Im  Oebranobe  aeiner  Glieder  nicht  ba- 
aohrtokt. 

Ea  giebt  Vorrieb  tnngen,  die  noob  gerade  ror  der  Grenae  des  Zwangea 
stehen.  Wann  ich  a.  B.  einem  Kranken,, dar  stete  Neigung  aeigt,  aeinen 
Kopf  an  aerkrataen,  Kleider  mit  Aermsln,  die  Qber  die  Band  hergehen,  oder 
Bandaobobe  nach  der  Art  der  frosaeo  Winterhandschnhe  anaiehe  (eine  Bo- 
wegting  der  Finger  mna«  der  Handaobah  geatatlen),  ao  erlauben  ihm  diaaa 
die  BewegDng  aeiner  Glieder  im  Ganaen  rollkommen,  beaohrftnken  aber 
allerdinga  in  gewiaaen  Richtnngen  den  Gebraaeb  der  Finger.  In  England 
gelten  sia  bdm  No-reatraint  Hr  vSllig  erlaubt  a.  a.  w.* 

Wenn  man  nnu  hierbei  den  Bas  and  die  Einriobtnng  der  Anatalten  in 
England  arwKgt,  wo  Einaelaimmer  in  groaaer  Anaahl  gefbnden  werden,  dann 
kann  man  aiob  einen  deutlichen  Begriff  diTon  machen,  waa  ich  imlar  eiset 
rationellen  Binnbrnng  der  Onindattaa  des  N.-R.-87atema  Tcrstanden  wb- 
aen  will 

Ueine  Erfahrung  wenigstens  hat  mich  —  und  -riele  meiner  CoU^an 
haben  dieaelbe  ErFahmng  gemaobt  —  gelehrt,  daas  man  anf  diese  Weise 
allmllig  aain  Ziel  erreicht.  Daaa  man  in  einselnen  Fällen  ehirargisobsc 
Art  die  Zwangsjacke  oder  die  Zwangariemen  gana  entbahren  kann,  will  ich 
nickt  behaupten;  in  meiner  Anstalt  haben  wir  sie  an  diesem  Zwecke  saK 
der  Absobaffnng  noch  nicht  nBtbig  gebäht  Bei  eioar  Fraktur  daa  Untw- 
arma  bei  einem  Epileptioua  a.  B.  konnten  wir  ancb  ohne  diaselben  anaar 
Ziel  Mrelcben. 

Was  Jedoch  In  erster  Stalle  ((TriasM^ar  oannt  sie  Al^  posItlTo  Beite) 
erwKhnt  und  mit  aJler  Kraft,  die  In  uns  Ist,  hsrTorgehoban  werden  mnsa, 
daa  ist  dergflnstige  marallsohe  Elnflass,  welchen  die  freie  Behandlung 
anf  das  Leben  in  der  Anstalt  ansflbt. 

Und  wie  kflnnte  dies  auch  wcbl  andere  aeinll 

Je  mehr  man  die  meehaniacben  Zwangmitlel  abschafft,  desto  näher 
kommt  man  der  Tollatlndigen  Anerkennung  der  Mensokenwflrda 
auch  der  Irrainnigenl 

Ea  ist  mir  gana  ana  dem  Beraen  geaprochen ,  waa  Orütätger  sagt: 
,Da  kommt  Janer  andere  Geist  in  die  ganae  Anatalt,  der  uooh  BberaU  mit 
der    Btnftlhmng  des    N.   B.   gekommen    iat,    Jener  gaai   aadare  Ton,   ja*e 
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gtnu  udne  Hritang,  dis  fo  btld  in  d*Q  der  froiM  Bebudlang  hnldigandM 
A&«t«ltaii  All»  anf  bIdb  hÖhBTe  Stnfs  hebmi.'  —  Diii  '). 


Populärer  Aufsatz  eines  Irrenarztes  vom  Jahre  1816, 

mitgBtliMtt  durch  Dr.  BtrkAoK, 
ptakt.  Ant  ia  BrMuiaehwcjg. 

HiBtoriioheB:  Der  TerfMmr  des  Dachstehendui  AnfsatieB,  ProfesMr 
Dr.  Frieke,  ward  1763  m  Brannichwaig  gaboren,  itDdirCe  1789-98  in 
QBtIlDgan  Uedicin  nod  Chirurgie,  trieb  dabei  eifrig  NatDrntisenicbaftaD  und 
jjBrweilerte  Beine  Kenntniue  auf  spStecen  Beisen  dnrcb  Holland,  Frankreich, 
sowie  durch  einen  Tbeil  Ton  Nord-  nod  Sfld-Amerika.  1723  wnrde  er  Ant 
am  Bl.  Älexii-Fflegebauae  in  Branoschweig.  Diese»  Baus,  aacfa  Werkhau«, 
vom  Verfausr  .Unsere  Irrenanltall'  genannt,  lag  millen  in  det  Btadt  and 
war  derieit  an  drei  Seiten  too  Plotiwaaaer  amgeben.  ProfeiBor  Friekt 
wirkte  an  demielben  bie  1823,  in  welchem  Jahre  er  itarb. 

Der  AnfsatE  wurde  im  Brauniichweigiacben  Magaiin,  im  5.,  6.  n.  T.Btflck 
=  3.,  tO.D.  17- Februar  1816  TerSffentlicht  and  lantet  wortgetreu:  Unsere 
Itrenanttalt.     Vooi  PTofesior  Dr.  Friede. 

[rreuhKuser  sind,  naob  ZSlbm't  Ausspruche,  schreckliche  Anstalten  der 
WofalthStIgkeit').  Ich  mCobte  dos  SchreokliaUo  nicht  anf  die  Anitaltea 
lelbet  beEiehen,  sondern  Tielmefar  auf  den  Eindrnok,  den  aie  anf  den  gefflhl- 
ToUen  Menschen  machen.  .Bei  der  Dngewisaheit  nnieres  gegenwlrtigeo 
Zustandet,  ssgt  Johnion,  ist  nicfata  schrecklicher  und  bennmb  igen  der,  als 
die  ungewiBea  Dauer  nnierer  Ternnnft*  Diese  Bemerkung  bebt  den  Wider- 
spraob ,  dsr  in  Zsllner't  Antspraofae  an  liegen  scheint.  Solche  Anstalten 
beabsiohtigen  entweder  nur  die  Anfbewahmng  der  Venrflckteu,  die  sieh  aelbst 
und  andern  gefährlich  werden  kSuneu,  oder  ii«  haben  die  Heilung  dieaer 
Eiank«n  anni  Zweck.  Die  bis  Jatit  bestehenden  Uffentlicfaen  Irrenanstalten, 
wriohe  die  Heilung  der  Gern Oth »kranken  hecwecken ,  dienen  auch  sugleiob 
ala  Aufhewahrungsanatalt  fDr  Cnheilbare. 

Da»  anr  Bar  der  Qeisteskrankeu  Irrenanstalten  nothwendige  Brfordsr- 
nisae  sind,  haben  Aerats  nnd  Psychologen  jetst  aiemlich  allgemein  anerkannt. 
Solche  Institate  sind  daher  in  wob  lein  gerichteten  Staaten  aus  dappsltem 
Ornnde  BedQrfniBse.  (In  keinem  PriTathanie,  sagt  lUU*),  kann  der  nrnfang 
psyohiacher  und  pbyaiiaber  Mittel  ni  ihrer  Heilung  in  der  Vollkomm anbei t 
geacbafit  werden,  als  in  einem  Irrenhaaa».    Die  Kranken  werden  entfemt 


■)  Dam  vorstehendeo  Aufkatie  hofft  die  Bed.  auch  die  Diaeuaaion 
darOber  niwbfolgen  lassen  an  können,  sobald  die  Verhandlungen  Bbsr  die 
Ttnammlnng  in  Amaterdaui  TerSffentlicht  sein  werden. 

*)  Zelhtr'i  Leaabnob  für  alle  Bt&nde.     S.  Thail.     Seite  139. 

*)  Bhapsodieen  Bher  Anwendung  dar  paychiachsn  Eurmetbode  auf  Qeiatat- 
«enüitangeu.    Halle  1803.    B.  455. 
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TOD  Oogenttlndmi,  die  •■•  immer  von  NenNn  ao  ihn  fls«D  IdMO  eriniiMi. 
Sie  Bind  umringt  von  Unter  fremden  Objeelen,  die  ihr«  AofmeiktuiMI 
■Diieben.  Sie  (llhlen  Biob  «nuer  dem  Sohooise  ihrer  Familie  verlMwaK, 
hoffen  nirgend*  eine  StOtie  ifarea  Eigenslona  und  ergeben  aich  williget  alla 
VoracbrKleo  in  einem  üemden  Hanie,  wo  «trenger  Gehonam  an  der  TagM- 
ordnnog  1*1.  Herren,  BISdaiDnige  und  Baesade  gehSreo  ohne  AoinatiM 
at)e  hinein,  und  nor  «eilen  mag  es  Helancholiiebe  geben,  die  daroh  Knnma 
gebangt  «tud,  nad  noob  to  viele  BeaonBenbelt  haben,  das*  eine  gewaltwM 
Trenoang  von  ihrer  Familie  ihnen  grBMere  Naehtheile  vemreaahen,  all  du 
Irrenhans  ihnen  Vortheils  versebaffen  kann.*  —  Ala  der  Dootor  WiÜü  üe 
Behandlnng  der  KOnigin  von  Portagal  Shemabm  nnd  aie  ans  ihrem  FaltfU 
nicht  entfernen  konnte,  lieaa  er.  iwar  alle  ihre  HObeln  nnd  alle  ihre  Do- 
meetiken  ver&ndem;  aber  aein  ganaer  Einflaee  lofaeiterte,  als  die  Bede  da> 
TOD  war,  dasa  sich  die  KOnigin  ancb  von  ihrem  Bsiahtvater  trennen  mSiM. 

Unsere  Irrenanstalt  kann  nach  ihrer  ursptflnglioben  Einrichtnng  Dur 
die  Anfhewahrang  der  an  Oeisteiierrfittang  Leidenden  inm  Zweck  haba. 
Sie  ist,  wie  an  mehreren  Orten  Dentschlands ,  mit  einer  Straf'  nnd  BeMi- 
rnnga-Anatalt ,  dem  Werkhaaae  Terhnnden.  BegBlerte  Kranke  dieaer  Art 
warden  iwar  vüllig  von  den  Zacbtllngen  ahgeiondert,  in  eigenen  Zitaatn 
verpflegt  nnd  behandelt,  aber  den  grOeiten  Theil  dieser  UnglOoklioben  bim 
der  Änfenthalt  nnter  den  Oefangenen  angewieaen  werden.  Zar  BeitanMak 
fehlt  ea  dem  loatitnle  an  vielen  an  entbehr!  ioben  Hdlfamilteln.  Dies  ist  aaat 
wohl  Uraaebe,  weaawegen  in  nnserer  Anstalt  frflbar  aar  HerateUang  im 
QemathakrBDken  wenig  gethan  wnrde.  Meine  TorgInger  Hessen  aioh  dniob 
den  Uangel  an  HUIfsmitteln  absohrecken  nnd  fanden  vielleicht  ancb  aa  d« 
Offloianten  die  MSnner  nicht,  von  welchen  aie  die  notbweadige  UntentStanof 
erwarten  konnten.  Der  Leietere  meiner  Vorginger  blieb  «war  in  diMV 
Hinaioht  nicht  ouihlltig;  aber  er  beaohrftnkte  aioh  an  sehr  auf  Anwendnag 
vorgeblich  speolflecbar  Heilmittel,  nabm  an  wenig  auf  pijobiaeh«  Helloiadieda 
Bückaicbi,  vernrsaable  der  Anstalt  grosse  Kasten,  nnd  war,  wie  «iah  «• 
warten  ttaas,  mit  seiner  Beben  dl  nngaart  nicht  .glSoklicb. 

Ale  ich  im  Jahre  1793  Arat  dieaer  Anstalt  wnrde,  fand  iah  M  0*- 
mflthskranke  nnd  nnter  diesen  fast  alle  Arten  dar  QeiiteaaerrQttangaa,  VN 
BlBdsinn  nnd  fliem  Wahnsinn  an,  bis  aar  Tollheit  nnd  TobsnobL  Biae 
so  groaae  Anaabi  aotcfaer  Kranke,  von  welchen  jeder  eine  hesondete  Alt- 
merkaamkeit  nnd  eigene  fiehandlnog  erfordert;  ein  sehr  eingeaobrlnklM 
Loeal;  Uangal  an  den  erforderlichen  HOlfamitteln;  ein  nnaoreicheDdea  F>- 
aonal  —  waren  Unstttnde,  Dnter  welchen  die  Aussiebt  oioht  erfrenlicb  M>a 
konnte.  Wir  hatten  damals  die  Hoffnnng  an  einem  gerttamigaa  sweA- 
mäHigen  Looale,  nnd  Oberhaupt  an  einer  beesaren  Eiarioblong  diMW  w 
ndtbwendigen  Anstalt.  Anf  VorsteUnng  des  Q«b.  Lagationsraths  AiaMi^ 
bescbloae  nnaer  ewig  nnvergesaliofaer  Heraog  Carl  WUhtlm  Ftrdäiand  eia 
geriinmig««  Qebände  fOr  die  Irrenanatalt  aaffabren  an  laaseo  nnd  diMW 
Inatitnie  sine  aweokmltesige,    mOgliehst  vollkommene  TerfaBsnng  au  g«b«- 
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die  Irtnrige  Kkliitropfae,  die  so  rlel  Unglflck  fflr  nniar  Land  herbeifBbrtc, 
Tereilette  dieaeii  PUd,  als  er  der  Ansnibning  nahe  war. 

Aller  Binderaisse  nDgeaohtet  hat  uiiiste  Irrenanstalt  in  den  letslen 
SO  Jahren  aacb  als  Heilanstalt  Tiel  geleistet,  und  mehr,  als  maocbe  be- 
rSbmte  Anstalt  dieser  Art.  Das  TerhHltniss  der  gefaeilten  Gei«teskrankei) 
Allt  sebr  gflnstig  sns.  Haneher  Wahnsinnige,  an  dessen  Oenesung  man 
■weifslte,  ist  setner  Familie  wiedergegeben  worden.  Dabei  aind  die  Kasten, 
welche  die  Anstalt  dem  Staate  rerarsacht,  geringer,  nnd  der  itrengsts 
Flnanaier  wflrde  ohne  Bedenken  and  weitorea  Haohfragen  den  Etat  tttr  an- 
eem  Irrepanatalt  Terwilligen, 

Das  Gute,  welcbea  dnrah  rie  bisher  bewirkt  worden  ist,  mir  allein  in- 
SchreibBD  ZD  wollen,  wlre  eine  Anrnsaunng,  die  mit  meiner  Denknngsart 
nicbt  vertrlgliob  ist.  Bei  meiner  Anslellnng  bestand  das  Directorinm  aus 
UInnero  too  Kenntnissen,  welche  nicht  bloss  Sinn  fOr  das  Gnte  hatten, 
sondern  auch  tbktig  waren,  es  sn  befördern,  nnd  sicher  ist  nnser  PnbTikam 
mit  mir  hieiln  einverstanden,  wenn  ich  die  Nsmen  Fredsrtdorf  nnd  fftnne- 
herg  nenne.  Besonder!  konnte  der  Qeh.  Logationsrath  HtmebtTg,  an  weichen 
noch  jetst  bestehende  woblthHtige  Einrichtangen  dankbar  erinnern ,  thttig 
wirken,  well  er  da«  Zairanen  des  beaten  Fürsten  besass,  nnd  inr  Brrsichnng 
seiner  menschen freon dl i eben  Absichten  to  henntien  wnsste.  Einige  Ter- 
bessemngeo,  die  awar  der  Disharmonie  mit  dem  ganien  Wege,  die  er- 
wflnichlen  Besnltate  nicht  geben  konnte,  Jedoob  immer  VerbesBernngen 
waren,  erhielt  die  Anstalt  schon  damals. 

Bald  darauf  warde  alt  Administrator  and  Oberanfteher  ein  Uann  an- 
geitellt,  dem  Beebtiohaffenheit  nnd  Menschenliebe  allgemeine  Achtung  er- 
worben hatten.  Tiel  Qntes  worde  wlhrend  seiner  Administration  bewirkt. 
Er  Tortauaohle  nach  3  Jahren  diese  Stelle  mit  einer  anderen,  die  mit  nicht 
so  vielen  Unannehmlichkeiten  verbanden  ist,  nnd  nfllat  Jeat  als  Administrator 
des  Waisenhansea ,  aacb  in  anderen  Fiebern;  dnroh  seine  KeDOtnlase  und 
aoermfldete  Tbätigkeit. 

Der  Terlnst,  den  die  Anstalt  dnroh  die  Teraetinng  des  Herrn  Com- 
missair  HilU  erlitt,  wnrde  ihr  aaf  eine  Art  ersettt,  welche  den  Binsicbteo 
des  damaligen  Directorioms  aar  Ehre  gereichte.  Er  veranlasste  den  Jetsigen 
Administrator  der  Irrenanstalt  nnd  doa  Werkbauses,  seine  bürgerlichen  Ter- 
b&llnisse,  in  weteben  er  stand,  aufeageben  nnd  sich  dem  Dienste  des  Staats 
la  widmen.  Der  Herr  Commissair  Damraami  hat  grosse  Terdienete  um 
unsere  Irrenanstalt.  Becbtiichkeit,  Binn  fSr  HeuBchenwohl,  Beharrlichkeit 
nnd  Hensobenkenntnisi,  durch  Erfahrang  erworben,  cbsraltterieiren  ihn  als 
wflrdlgen  Vorsteher  einer  Anitslt,  die  so  viele  heterogene  Bflcksiohten  er- 
fordert, Bedende  Beweise  sprechen  fUr  ihn.  Seihst  Personen,  die  er,  seiner 
Pfliebt  gemiti,  als  Strüflinge  behandeln  musste,  lassen  ihm  Qerechligheit 
widerEabren.  Die  Scene  war  aoffallend,  als  noch  kfirallch  ein  Soldat  im 
fremden  Dienste,  der  sieb  in  dem  letaten  glorreichen  Feldaage  Ehrenseicben 
erworben  hatte,   bei  seinem  Dnrohmarscbe  ihn  in  Gegenwart  seines  Game- 
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Tiden  nad  mohnnt  Zangen ,  notar  weloben  sDOh  lalUlig  ioh  war,  fBi  du 
Bebindlaog  dankte,  dnrcfa  welebc  u,  wie  er  liah  aaidrflokla,  ein  gaUc 
Uanich  gawoiden  Mi,  Aabnliobe  Beitpiele  kflnnte  ioh  mehrai«  aaSSbraa, 
Aaoli  die  Stellen  der  UnterbedienteD  lind  mit  tSohligen  branohbaren  Utmieni 
beietit.  Bis  aind  tod  dem  Herrn  0.  Danmann  daaa  in  Voraeblag  gebradn 
worden.  Mit  welchen  SohwierigkeiteD  die«  bei  ihrer  PBiobtanafDbnug  n 
kSmpfen  haben,  wie  Ibtig  and  anangeDebm  ihr  Dientt  iat,  darüber  Vtaa 
nur  der  nrtbeilen,  dar  ««lohe  Amtalteo  kennt.  Oae  hiuiiiohe  QlQok,  welche« 
der  Harr  C.  Danrnumn  genieait,  bat  auch  auf  anaera  Irrenanitklt  wohlthttigM 
EinSniB.  Wo  et  thanlioh  iet,  ancht  aaina  wOrdige  Qattin  di«  UnglfleklidN 
dnroh  Zeratrennng  and  liebreiche  Behandlang  anfanheitaro  und  hat  oftmali 
an  ihrer  Heratallang  vielea  baigetragen. 

Diaa  Znaammentreffen  gflnatiger  Cmatände  mite  manche  Ldoke  in  d« 
(eblarhaften  Einriobtoag  Düaerer  Irrenanstalt  aua.  Qater  Wille  and  Babair- 
licbkeit  aberwinden  in  soloban  Fülen  Sebwierigkeilen,  die,  so  wie  aia  lieh 
nnf  entgegenatelleo,  onasre  Ktifl«  an  DbertreSeo  aehaineD.  Den  Tau  BM 
anfgeetellten  Omodaatt:  Uan  ndtie,  waa  man  hat.  Ertrag,  aei  ar 
aoeh  Dooh  go  gacioge,  iat  beaaer,  ala  Brache,  braehtan  wir  Mbai 
in  Anwandnug,  aU  deaaea  tieSicbe»  Werk  eraohian.  Antmarkaam«*  Be- 
obaohtan  leitete  naa  an  Bifahrangen.  ErfahroDgan  gaben  ona  HflUainitld 
an  die  Hand,  dorcb  weloha  wir  Hindamiaaen,  di«  wir  TOrber  für  nnObec- 
windliob  bielleo,  Trott  bieten  konnten.  Wir  haben  dabei  die  ttaffliob« 
Toraoblig«  det  wArdlgeo  Wi^niU^)  henntit,  der,  wenn  «eine  VerhUtaiMa 
ea  ihm  veratattat  hätten,  ein  iweiler  Howard  geworden  wire. 

Die  Bebandlong  der  OeirteakrankaD  iat  bScIiat  iobwiarig,  wenn  aie  aal 
Heilnng  abawaoken  aoH.  Mit  apeoifiachen  Heilmitteln  iat  der  Arat  bald  am 
Ende,  nnd  auch  der  rationelle  Arat  atöiat  aaf  Klippen,  flbet  welche  leia 
SchartaiDn  aich  nicht  an  aohwingen  Termag.  Dia  Fälle,  in  welchen  allöa 
eine  kilrperlicbe  Karmathode  fainreicheod  iat,  atnd  ao  aelteD,  daaa  mir  utv 
mehr  ala  4000  Verrflokten,  die  lob  in  33  Jahren  an  behandala  gehabt  baiti, 
DU  3  Ual  aolobe  Fllle  vorgekommen  aind.  Uan  iat  wohl  jetat  darflbn 
einTerftanden,  daaa  alle  GeiateaierrfittaDgen  flir  pajohiaehe  Kormethode  ga- 
eignet  sind.  Hier  mnat  der  Pajobologa  dem  Arale  die  Hand  bieian,  odai 
—  vielleiobt  beaaer  —  umgekehrt  Wie  gnt  wäre  ei,  wenn  aioh  die  Fqr- 
ehologan,  mehr  wie  biaber,  mit  Anwendung  dar  Etfkbrunga-BeelenkBndeW' 
fluatenl  In  der  wirklichen  Welt  iat  Ifanobea  andara,  ala  ea  aleh  am  Sehtih' 
pv)t  Dnaerer  Einbildung  aaigt.  Vergabaaa  hahe  ioh  einen  aoteier  bardbaitaa 
Taychologen  gebeten,  nnaere  IrreiMnitalt  Sfler  n  besaofaan  nadnaa  f« 
aatanlfitaen,  wenn  wir  atrauobelten. 

Dem  UenaohenEraunda  wird  ea  angenehm  aein,  unaare  IrreMUtaJl  »■> 

')  Hiatoritohe  Naobtiahlen  nnd  BemarknngeD  Sb«i  die  maAwBrlig- 
atM  Zoehtbkniet  in  DaatMtbland  b.  i.  w.  Halle  1704.  i.  Bd.  3.  BUB*- 
8.  347  u.  f. 
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einor  Seite  k«Doe&  lU  lernen,  Ton  trelober  de  in  eSnem  otobt  nnTortheil> 
banen  Lichte  aneheint.  E»  ist  oioht  meine  Abiaht,  omaUndliehe  Kranken* 
geachiohlen,  anifofarliobe  BeiabreiboBgeD  der  BehandlnDg  einMloer  GMilaa* 
kianke  nod  hteranr  beaugbabeade  piyobolDgiaobe  B«tf aoblOBgeo ,  «rma  die 
Annalen  nniptec  AiMtalt  rsioblioben  Stoff  darbieten,  in  liefeni,  weil  nach 
meiner  Anaicbt  allei  diea  aioh  nicht  IBr  diese  BUttec  eignet,  nnd  ich  mieh 
Bbar  manebei  hierher  Oehttrige  an  einem  andern  Orte  weittlnftlg  analasaen 
werde;  «ondern  leb  will  kura,  aber  wahr  und  tren,  aralhlen,  wie  wir,  bei 
nnaerm  eiagttcbrlnkten  Wirknagikreite ,  nniere  Stanken  im  Allgemeinen 
pBjohieeb  behandeln  nnd  auf  welche  Art  wir  den  Hangel  an  HflUimltteln 
nach  Uagliohkeit  au  ereetaen  streben. 

Wie  wenig  aich  in  den  mehraten  FUlen  ron  der  araneilioben  S,ju- 
methode  erwarten  Uait,  bat  aocb  mir  Briabmng  geieigt'}.  Uan  wild  ei 
mir  antrauen,  daii  ich  nicht  nnterlaHe  direot  auf  den  KOrper  an  wirken, 
Mbald  iah  Anaeige  duu  vatfinda,  nnd  auf  matariella  Drsaehea  beaooden 
meine  Anfineckeamkeit  richte.  Zn  Torgebliob  ipeciBioben  Mitteln  nehme 
ich  nar  dann  meine  Zuflnoht,  leenn  die  paychiiohe  EurmeÜHidB  in  dem  be- 
•obrliikten  Umfange,  in  welobam  wir  sie  anwenden  kSnnen,  nichta  fmohteta, 
nnd  Ich  QrOnde  an  haben  glanbe,  daaa  noch  Heilnng  möglich  sei.  Der 
Vorwurf,  denifeil  dem  handfesten  Empiriker  macht,  da«  er  aioh  gleiob 
einem  blinden  MauIwDrf  in  die  Eingeweide  «einer  Qetitetkranken  einwDhlt 
nnd  die  Seele  anoht,  wo  die  Natur  die  WarkgUtte  fBr  die  niedtigeten  Ope- 
ratioDOD  der  Thierhait  angelegt  hat,  kann  wohl  auf  dieae  empirische  Be- 
bandliug,  all  daa  letate  Znflncbtamlttel  niohl  besogeu  werden. 

Ab  Heilanalalt  betrachtet  Ut  nntere  Irrenanalalt  wtit  davon  entfernt, 
um  den  Fordemogen  in  Beiiehnng  auf  ihren  Zweck  an  entapreohen;  an 
ihren  Fehlem  aber  reehne  ich  den  Aufenthalt  der  Oeitteikranken  nnter  den 
Gefangenen  ntohL  Dieae  Aenaaernng  mnas  anffallen,  da  Anrate,  Pejchologen 
und  llenaebenfrennde  aioh  lant  nnd  nachdracklioh  gegen  aolobe  Biniicbtung 
«rUBren.  Sobos  unier  QeRlhl  empQrt  eich,  wenn  wir  Ungificklioha,  die 
ibtec  Vernunft  beraubt  sind,  unter  Verbreohein  finden,  und  mit  grellen  Far- 
ben •ohildam  die  Schriftatelier  die  Naohtheile,  die  aue  einer  ao  fehlerbaAen, 
mit  dem  geeanden  Ueoachenveratande  im  Widerapruch  alehenda  Einrieb' 
tung  entspringen.  loh  muM  mich  daher  gegen  Miaadeutoogen  im  Vorana 
aiohen. 

Sollte  ich  den  Plan  au  einer  Irrenanatnlt  entwerfen,  to  wSrde  ei  mir  Dicht 
einfallen,  sie  mit  einer  Strafanatalt  oder  einam  Krankenhauae  in  Verbindting 
au  bringen.  Ich  würde  die  Ideen  der  Hanner  an  cealislren  suchen,  die  bis 
anm  Jetsigen  Standpunkt  nnierei  WiMona  alles  hierher  OshBrlge  eracbttpft 
haben  und   dabei  meine  eigene  awanaigjUirige  Erfahrung  benntaen.    Noch 

')  Daas  Arten  der  Oeisteaierrflttnng  hierron  Ausnahme  machen,  ist  dem 
Ante  bekannt.  Ich  schreibe,  wie  ioh  eben  bemerkt  habe,  keine  Abhandlung 
Ober  QeisteHerrlltInngen. 
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feblt  M  aber,  wi«  Rtil  lagt,  in  elDem  Ilfom«Dt,  dai  Iciobt  pmannt,  «b«r 
■cbwsT  gasebafft  wird,  Qeld  cut  AnafObrang  diäter  Ideen,  —  nnd  to  Ut 
d«DD  ancb  «in«  Tollkommeae  IrreDaoatalt  bis  jetat  ooub  Ideal  ond  wiid  aa 
noch  laag«  blaiban. 

IttiTt  Aeaaaerang,  daM  Irreode,  die  noch  einige  Baaonnanbeit  habeo, 
Tollend«  raaend  wsTden  mdMCQ  Qber  die  OnverDnoft  ibrer  Neben meDiabcD, 
diäte  mit  Dieben  und  HOrdern  in  «ine  KlMte  ■uammenalelJeD,  *tre  fBr 
nniare  Irrenaoault  «ehr  niedemobl«gend ,  wenn  niobt  die  Erfabrang  anoh 
bler  lehrte,  dui  Uancfaea  lablimiiier  Boheint,  ala  ei  wirklich  iat.  Der  Qa- 
•Ichttpanbc,  ans  weloham  wir  eine  Sache  betrachten,  Teirfiokt  widb  oft  gegaa 
nnieren  Willen,  ncd  wir  aehen  dann  anweilen  nni  dia  aoblimme,  niobt  abar 
•Dgleiob  die  gnle  Seite. 

Im  DorohiahDitt  sind  ftlnf  Beabatheile  der  Qefaogenen  im  bieaigan 
Werkbaoie  Diebe.  Dtate  Klaaae  tod  Terbtecbern  nataen  wir  beaondara  flb 
nniere  Irrenaostalt,  nicht  alleio,  weil  lie  die  Uehraahl  der  GeFangeneti  ana- 
macbt,  BOcderD  weil  >i«  nDseren  Ablichten  am  beitea  entspricht.  Ich  f&h)« 
ea  wobi,  wie  «ehr  iah  durch  diea  Bekenntaiti  «ubio«!«,  bitte  aber,  daat 
UM)  miob  aabCra,  bsTor  man  nrtheitc.  WQrde  man  e«  hob  BberbMipt  ver- 
argen, wean  wir  Verfareober  an  guten  Abliebten  nfltaaii,  anoh  im  Fall  dt« 
Noth wendigkeit  nicht  einträtaf  Wie  wHrd«n  wir  einigen  40  Terrflokta 
Pflege  nnd  Wartung  geben  kennen,  wenn  wir  die  aerang«iien  niobt  bitten  f 
Ohne  Bdokaicht  auf  die  groiten  Koiten  wire  et  aobwiorig,  eine  hinreicbesd« 
Ansah)  Menieben  aa  finden,  welche  dia  erforderlichen  Bigenaobaftan  Im- 
■itien,  und  au  WSrtern  dar  Verrflokten  in  «iner  Irrenanatalt  «iob  hiamgalMB 
geneigt  wlr«D.  Die  Priratanataltan  dei  Dr.  WUU*  i«  Oreatford,  d«a  Dt. 
Amold  lu  Ii«ic«ater  und  «nah  die  fiobottlSndiaobe ,  von  d«o  Qitlk«ra  b«i 
York  erriobt«te,  Irrenaitatall  kannen  in  dieaer  Hinaioht  mit  keiiMr  BOtant* 
Uoben  Irreaanatalt  Terglicben  werden. 

Von  einem  WHrter  der  VerrScklen  fordert  nun  Klngbeit,  Tnniobt  ■)  nnd 
ich  mSehte  hinioietaen,  Qewaudtbeit  —  Bigenachaften ,  wodaroh  «loh  die 
mehraten  Diebe  anaaeiobnen.  Um  ei«  •ninballen,  Ihre  FiUiigkeitaa  nur  *« 
anamren  Abaichlen  ananwanden,  daia  haben  wir  Mittel,  die  wir  «m«h  «nt 
durch  Erfafarong  kennea  lernten.  Niobt  dnrob  Streng«,  «ondern  durch  mÜd« 
Behandlung,  darcb  kleine  Vortbeil«,  welche  ai«  erhalten,  nnd,  iiiil«r  Um- 
attnden,  ancb  durob  Ehrgefühl  gewinnen  wir  dieae  Uenaohen  fUr  bumk 
Abaiehteo.  Diejenigen,  die  dnroh  bOten  Willen  ihren  Charakter  Tcrralbea, 
gebrancbea  wir  nicht  Ei  giebt  bekanntlich  Uenaohen,  die  politiMths  Bil- 
dnng,  Oelllble  und  Begriffe  von  Beobi  nnd  Dnteobt  haben,  nnr  da«  aitAanta 
Q«bot  nicht  halten  kftnnan.  Solobe  Ueoacben,  di«  dabd  auch  mabr  «dac 
weniger  moraliacb  gebildet  lind ,  haben  wir  niobt  leiten  untor  den  Stilf- 
llogen,  und  dieie  werden  nna  inweilen  lebr  nfitalioh,  indem  aia  luiiar«  nn- 


')    Wafiiäx  «.  angef.  Orte  S.  257. 
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glflcklieben  RrankeB  mit  «iD«r  TbsilnaliDie  uod  G«wiiHiihaftigkB)t  pflsgon, 
lü*  man  u  nur  Tom  nonliieh  sebtldBtiD  HtDnchen  srwaiieD  kaca. 

WaiD  flUIt  blerbfll  oiobt  OaiTa  PbyiiogDomtk  oId?  Btatt  allar  Beinw- 
kaDgen  hicrflber  fllbre  iob  Mgpai«tx,  a'idbt  uDintereManten  Fall  an.  Ah 
d«r  Dr.  Oaä  die  hSeaiga  IrTanauBtalt  nod  dai  Werkhaoi  beincbta,  wnrda 
■bn  «in  Bnracb«,  13  Jabra  att,  dar  DlebstabU  wagen  inm  iwaiten  Blale 
•ar  WerkbaDWtrtfe  Teninbeilt  war,  TOTgestellt.  Galt  machte  die  Oetell- 
»abttt  auf  dea*«!)  berronlMbondeB  DiebetorgaD  anfmeTkiam ,  nnd  d«moo* 
■trirte,  wie  ai  auob  >□  anderen  ZnoblbSnaarn  getban  hat,  die  Notbweodig- 
keit,  da«a  dieaer  Bnnobe  aeitlebena  elngeapetrt  werden  maMe,  weil  er,  aeinea 
DiebesorgaoB  wegen,  daa  Bteblen,  anoh  bei  den  fttten  Toiaalie,  niebt 
laiaeo  könne.  Der  Banche  warf  dem  Dt.  OaU  eiaen  badenlendea  Bllok 
an,  aetite  aieb  an  aein  Spinnrad  nnd  acblog  kein  Ange  wieder  anf.  D* 
nnsere  CrimlDalgeietae  eicbt  naob  Golf»  SehUellehre  geformt  aind,  10 
wDide  er,  dieeer  Wamnng  angeacblet,  nacb  Ablaaf  aeiuMr  Strafteit  ent- 
taaaen.  Etwa  ein  Jabr  nacb  aeiner  Entlaainag  erhielt  der  Hr.  CammiMair 
i>a)MnKMiii  ein  Sabreiben  Ten  ihm,  in  den  hefligtten  AntdrUckeD  gegen  OaU 
■bgefaaal :  ,Ea  eai  ibm  nn  begreif  lieb,  dau  <iob  Tenriieflige  Lente  Ten  dem 
Dr.  GaÜ  weil  maoban  liaaaen,  man  kSntie  diireb  daa  Befflblen  dea  Eopfa 
wiaiea,  was  in  dam  Heoachen  tteoke.  Galt  aei  — ,  diea  «olle  er  dnroh 
aieh  aelbat  bewelaen.  In  aeinem  Jetaigen  Dienata  hÜtte  er  jede  Stande  Ge- 
legeobeit  anm  Steblsn.  Er  habe  Tiel  Qeld  unter  Hftnden;  in  tlablen  fiele 
ibm  niobt  ein.  Dam  Dr.  GaÜ  wOrde  n  ea  nie  Tergeben,  daas  er  um  Miner 
—  bier  stand  ein  niedriger  Anadrnok  —  Anaehen  an  geben,  ihn  leitlibena 
bebe  einsperran  wollen.*  Der  Soblnia  entbleit  Daokaagnngen  an  den  Hm. 
C.  Dammann  und  den  Hanavater  gerichtet. 

MOrder  beben  wir  im  hieaigen  Werkhatue  nicbt;  aacb  werden  wobl 
Sberwieaene  dlrecte  USrder  niobt  toi  Werkb an aa träfe  TBmrtbeilL  Eiode»- 
marduiman  machen  hierTon  eine  Antnabme:  in  der  Begel  aind  dieie  nntet 
die  Seelenkrenken  an  recbaen.  Selten  befinden  aiah  nntei  den  Gefengeaen 
im  hieaigen  WerkhanM  gr«b«  Terbncber,  nnd  ea  dfirfen,  einer  beeonderea 
Verordnasg  infolge,  keine  Tetbreober  in  daa  Weikbena  anfgenommen  wardea, 
die  eine  mitebreade  Straf*  erlitten  haben.  Inawiioben  glabt  ea  unter  den 
(Mangenen  noob  «ndera  Verbre^er,  die  nicbt  au  den  Dieben  oder  HBcdem 
gebOien,  die  ich  aber  gern  ana  dem  Werkhanie  Terbannt  lefaen  mDobte, 
weil  sie  der  Irrenanatalt  allerdings  naohtheilig  el&d,  und  ich  Grfinde  habe, 
die  Irrenanstalt  ala  Banplanalalt  «a  betreobtan.  Dadnroh  erhielte  die  An- 
atalt,  auch  so,  wie  aie  Jetat  ist,  eine  waaentlicbe  Varbeaaerong.  Auch  . 
Henachen,  denen  die  Wohanng  im  Werkbaaie  angewleien  wird,  bloi  weil 
sie  dem  Staate  aar  Last  fallen,  werden  nni  seht  lästig  and  hinderlich. 

Darob  die  Siriflinge  aind  wir  Im  Stande,  imien  Qelatediranken  unter 
gehörige  Aofsicht  la  (teilen  nnd  wlangea  dadnrcb  den  wlobÜgeB  Tordieil, 
daas  wir  sie  frei  umhergehen  laaaen  können;  ein  Umstand,  der  in  maneben 
Fillen  Tiel  an  Ibier  Wiederhentelinng  beiträgt.     Der  Fall  Ist  niobt  leiten, 
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dua  nni  Tom  Land«  Wahntinnige,  an  Blsden  and  Fttum  gaknabalt,  g»- 
liefsTt  uod  ftls  lebr  genfarliehe  U«D*ahcn  guchildoTt  worden.  Nur  wean 
di«  Qg&hr  id  ^om  Ut,  wird  der  Tenaob,  ihniD  die  Freibait  la  gebee, 
nnterlsueo,  und  nie  «iod  dkdnreb,  dui  wir  Jbre  fiandoi  ISsten,  DuhÜMi- 
Xge  Folgen  enteUnden.  Im  Qegentheil  haben  wir  dn  Fälle  mehren,  due 
dieee  Unglacklicbeu  roa  dem  Aagenblioke  en,  in  welohem  «ie  den  ireieo 
Oebranob  fbrer  Qliedei  erhielten,  lubig  wnrden,  und  In  niohl  gtz  lang« 
Zeit  die  Anatalt  geannd  rerliesien.  Wir  benntnon  dieie  Erfabnug,  die 
MfaoD  cnebrere  Aente,  weloba  IrrenanatalCen  Torateben,  gemacht  bftben,  nt- 
meideD  es  mHgitohit,  Varrfiabte  Biniutpenep,  nnd  balnebtan  die  &■- 
jpemiDg  nur  all  pi7obiechea  Heilmittel,  dai  wir  anwenden,  wenn  wir  NutMn 
davon  SD  hoffen  babeo.  Wird  die  Freiheit  der  Wahniinnigen  pAhrlieb; 
M  wenden  wir  den  Armriemen  an,  darob  weloben  die  Otkerarma  anf  äta 
BQcken  suBammingeachnallt  werden,  ao  daee  ihnen  der  Qebranob  der  Binde 
Doob  bleibt,  Dod  iil  dies  aar  Sioberhait  noob  nicht  hinrdebend,  ao  bedienen 
wir  ans  der  Ztraogsweale,  dia  ihnen  anob  den  Qebranob  Ihrer  Hinde  be- 
niminl.  Nor  das  Naabts  werden  geAbrliobe  Wahniinnige  in  swsheM  V» 
wabroDg  gebraohL    • 

Oeftera  beenchen  neagieriga  Fremde  uoaera  Irrenanstalt,  dia  ihre  Vir- 
wanderuDg  darBbar  ftaatero,  dais  sie  keine  UnglOokliehe  an  KMten  r«c- 
ftoden.  Haoobe  dieser  Nengierigen  verUsien  die  Anatalt  mit  einer  aiohtbana 
Unstitriadenheil,  wie  man  wohl  daa  SobaDspielbane  varllaal,  wann  du  ge> 
gelMoe  Stfiok  unsere  Erwartang  nicht  befriedigt  bat  >).  Unsere  Anstslt  hat 
keinen  HOllangang,  in  welohem  alls  Basende,  jeder  in  seinem  etgonen  Kobea 
eingeaperrt  sind,  nnd  wo  immer  einer  den  anderen  dnroh  fflrobtarlicbe  Ttos 
sn  flberachreien  nnd  oft  dnroh  gans  neue  (Brobterliche  TOne  sam  Sohwatgea 
sn  bringen  SDobt  *). 

FOr  die  Qemaihakranken  ist  tin  eigeaer  Aafwitter  nnd  aiM  eigeaa 
AnfwSrterin  bestellt,  die  nnter  den  Gefangenen  ansgewlblt  werden.  Bis 
sind  Ton  Arbeit  frei,  nnd  mSsseD  fflr  Wartnng  nnd  beeonders  für  Beinliob' 
liebkeit  dieser  Kranken  sorgen.  Sabjaoti*  Heilbar«  empfefalen  wir  noeb 
besondere  Persenen  anter  den  Qebngenen,  die  wir  fOr  Jeden  Fall  iMtraitesi 
wi«  sie  den  ihnen  tnr  Anfsiefat  anvartraaten  Kranken  babaadeln  mBasw. 
Finden  wir  es  nBthig,  so  erhallen  mehrere  fOr  eineD  Kraukan  deneaUMa 
Anftrag.  Hierbei  kommt  es  nna  sehr  in  statten,  dasa  wir  die  OefangioB 
allndig  beobachten  und  auf  ihre  Handlnogei]  aofmerksam  sein  kSnaen,  oha* 
dsM  sie  wissen,  dies  man  sie  heobiobtet. 

Oftmsls  bewnndere  iah  die  Qedold,  welche  die»  Hensohen  dem  Uorinn 
der  Kranken  entgegensetaen ;  nnd  wenn  anf  diesem  Wege  Hrilong  taBglit* 

>)  Ich  halte  mit  von  SaUm,  Wasnä*,  Etil,  Wagnm-  n.  m.  die  Fiemdss- 
baanohs  im  Irrenbanse  dorobaos  fBr  naohthailig:  sie  dOrfen  nar  mit  Bin- 
Bcbrknhnng  und  anter  besonderen  Umstladan  gestattet  werde» 

>)   Poehctt  DenkwOidigkelMn.    Erst«  Bamminas.    B.  16«. 

_   ,  Google- 
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ist,  ao  aifolgt  aia  gewtH.  Xdi  künot«  MiffallBtide  Zflg«  anfflbren,  mit  wel- 
cher Oswandtheit  sie  vt  Werke  gehen,  nm  besondere  fixe  Ideea  der  Kruken 
ED  Tamiahlen.  Sie  nuMheii  mich  laweileii  tat  DmillDda  anftnerkHm,  die 
mir  entgangen  aind.  Ein  rflatiger  geeouder '  Bauer,  der  die  fixe  Idee  hatte, 
er  mSaae  hiDgerichtet  werden,  ohne  weiter  einen  Omnd  dabei  angeben  «n 
können  und,  weil  lieb  Niemand  aar  Deberoabne  des  HenkergeicbBltB  finden 
wollte,  aieh  aelbat  an  entleiben  Tetanobta,  wntde  binnen  4  Wocben  allein 
durch  die  Strlflinge  gehellt.  Ihiar  laittnotlon  gemiaa  lieaaen  aia  ihm  die 
Todeeart,  dnrob  welche  er  aterbet)  wollte,  Mlbu  wühlen,  machten  initalten 
daan,  waaitan  »le  ihm  dann  aom  Tbeil  dniob  soDderbare  Wendungen  tm- 
baist  ED  maoheo,  Kblngen  ibm  eine  andere  Todeiart  tot,  leiteten  ihn  wieder 
auf  AoBiobten,  die  ihm  Abaoheti  dagegen  enegen  mnMten,  und  ao  wurde, 
bei  Arbeit  und  emer  apaiaamen  Diät,  diese  Idee  giDsliob  ana  aeiner  Soele 
vsrwiaeht.  Eine  PrsDeDiperaon ,  die  einen  groasan  Harnt  niedergeKblnokt 
an  haben  wttbnte,  manoberlei  Eioeaae  beging  nnd  einige  Uonale  unter  den 
Händen  einea  Aratei  gewesen  war,  wurde  dnTOh  ähnliche  Behandlung,  ohne 
iiraDeiroittel,  vSIlig  ber gestellt. 

Nnr  nit  Narren,  denn  Harrbtil  nor  in'a  Lloherliohe  flUlt,  will  es  ans 
nicht  recht  glBcken.  Der  Qrnnd  liegt  tbeila  datin,  daas  es  den  mehrsten 
Menacben  sebwer  Allt,  sieh  in  ematbafter  Stimmung  sa  erhalten,  wenn  sie 
LAohertichkeiten  sehen,  ond  die  Behandlang  der  Nstrhelt,  wie  ion  AUgo- 
meinen  jede  Veiifiaktheit ,  ein  emstbaftea  Benehmen  erfordert;  theils  anob 
dasa  aolohe  Narren  die  Btrlfltnga  an  oft  in  ihrer  Arbeit  stttren,  Ihren  Un- 
willen rege  machen,  nnd  dann  die  Theilnahme  wegfällt.  Vor  tnehioreu 
Jahren  machten  aich  die  Stodenten  in  Belmetndt  den  Spass,  einen  Harrei), 
mit  papiemen  Sternen  beklebt,  hiertier  an  fSrdem.  Der  Heoach  neldM 
sich  im  Thore  als  ESnig  tod  Masaretb  nnd  vrnrde,  wie  eioh's  gabtlbrte, 
io'i  Itrenhana  geschi^t.  Anasra  mebieren  Narrbeitan  beaengte  u  s^e 
Verwondemog  dber  die  VenBokten  auf  eine  Art,  welche  die  gaDB«  Sipp- 
schaft der  Oefangeneo  in  eine  läoherliche  Sümmnng  aetale,  ans  dei  sie,  so 
lange  sich  dieser  Ueosch  in  der  Anstalt  befand,  nicht  an  bringen  war. 
Auch  bei  GemQtbskrMiken ,  die  uater  dem  Namen  der  Staatekostginger  in 
der  dritten  Etage  eigens  Zimmer  bewohnen,  bedienen  wir  ans  der  Oefan> 
genen ,  wenn  wir  ihre  Harstellung  an  beaweokeu  sncben.  Die  Wahl  ge- 
aobieht  hier  mit  Vorsicht,  weil  sie  dann  der  besULndigen  Beobachtang  ent- 
aogen  sind.  Der  Erfolg  bat  öfters  bewiesen,  daas  anoh  aladaan  diese 
Uenachen  ihrer  Instmction  gemäsa  handeln,  Der  Eaofmann  8.  ana  U., 
allgemein  ab  rechtscbaS'ener  Mann  anerkannt,  dar  bei  der  franaSaisoben - 
Oconpation  dnrcb  aein  Ansehen  nnd  aeine  Kanntnlase  der  Stadt  weiendiobe 
Dienste  geleistet  bat,  verlor  dnrch  fehlsoblagends  Spekulation  an  sein  ganaes 
Vermögen.  Bein  EhrgefQhl  ertrug  diesen  bartcai  Schlag  nicht:  er  wurde 
wahnsinnig.  Dieser  nnglOcklicbe  Uaan  wurde  une  Tcn  seinen  Freunden 
dringend  empfohlen.  80  schwierig  auch  die  Hellong  des  Wahnsinns,  ana 
aolchen  Drsaoban  entstanden,  ist;   so  brachten  iHr  doch  oasaren  Kranken, 
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darob  Bfllfe  einM  gewandten  HeoieheD,  der  ibm  mr  Q«*flllicb*ft  gegeben 
warde.  In  karcer  Zeit  bq  «reit,  dau  er  Ugliob  mehrere  Slnnden  in  der  Pt- 
milie  dei  Hem  C.  Dammam>  rnbringen  konnte.  Zweekmlaiige  Tontellnngen, 
liebr^ofae  Behandlung  nnd  Anfmantornng  mindartoi  die  AbDormitSt  seiner 
QeiataakrBfte  in  dem  Qmde,  da»  man  ibm  bald  gestalten  konnte,  ileb  B»- 
wegangen  in  freier  Luft,  telbit  ohne  Begleitnng,  in  maeben.  Der  Beineb 
■einer  redlichen  Freunde  an*  H. ,  in  deren  GsaellaGbaft  er  einen  Tag  m- 
braobta,  bewirkte  aeioe  gBosliebe  Berate] In n g '}.  Naob  acht  Woohen  reiale 
er  geannd  tod  hier  ab.  Der  Dr.  H.  war  ans  llbertriehanem  Ebrgeii  wahn- 
■Innig  geworden,  Eigenainn,  Unfolgaankeit ,  wodnrch  sich  dieae  Totm  dei 
WabnainD*  beiondera  aoMeiebnet,  aelgte  er  in  einem  hoben  Qrad«.  Kin 
paar  Wärter,  aaa  den  Gefangenen  gewählt,  die  aiob  abweefaeelnd  in  seiiiein 
Zimmer  aafbielten,  braohten  ihn  lur  Polgaamkeit,  ohne  sieh  an  ihn  aof 
irgend  eine  Art  tfaltig  vergriffan  cn  haben,  nnd  er  ward«  gsbeilt. 

Begreiflich  haben  wir  laweiien  Menacben  nStbig,  die  Math,  Est 
■obloBsenheit  nnd  anch  KBrperattrkG  beBitaen,  weil  bei  Wahnsinnigen  die 
MuikelkrBfte  oft  bia  an  einem  Dnglanbltobeo  Grade  gesteigert  eind.  An 
aolcben  Uenaoben  f^hlt  ee  nna  selten,  nnd  ea  ist  mir  noch  nia  der  Fall  vor- 
gekommen, daaa  ein  Wabnainnlger  in  nnaerer  Anstalt  Sehaden  angeriebtet 
hüte,  weil  immer  Uanaoben  gegenwlrtig  sind,  die  dieg  ▼erhflten.  Bia 
Grenadier  wnrde  nna  in  einer  ao  heftigen  Baserei  ingasoblckt,  dasa  wir  ihn 
sogleich  einsperren  moMten,  Beine  BOMersle  Watb  nnd  seine  aneaarordanl- 
liebe  KArperstarke,  mit  der  er  alles  niederwarf,  binderten  eine  genaue  DDte^ 
anohnng  nnd  man  war  froh,  als  man  ihn  in  asine  Coje  riogeaperrt  hatte. 
Bald  entdeckte  ea  sich,  dass  er  ein  abgebrochenes  Ueeser  bei  sieb  habe, 
tind  nnn  verging  eine  geranma  Zeit,  ehe  siob  Jemand  fand,  der  es  wagte, 
sieb  diesem  wflthendsn  Menschen  sa  nSbem.  Endlich  erbot  sieb  ein  junger 
Banernbarscb«,  der  seinem  Dianstberm  WOrsle  gestohlen,  ihm  das  Hesier 
ahannehmea,  nnd  erfüllte  aein  Anerbieten  mit  vieler  Entschlossen  heil  nnd 
Oescbicktiohkeit.  Der  Henseb  wurde  ans  seinem  BehSltntase  hervorgesogen 
Dod  gereinigt.  Er  ist  swar  noch  vcrrSekt,  lelatet  aber  seit  17  Jahren  dareb 
seine  körperlichen  Arbeiten  der  Anstalt  woientliche  Dienste. 

Unllagbar  eind  Zentrennng  nnd  BeicfaHdigniig  krifUge  psyobiscke 
Beilmitlel  bei  GeiiteeeerrOttoDgen.  Schon  der  tTmgang  mit  Henscben  und 
mit  vielen  Menschen  Ist,  In  manchen  Fallen,  dem  Kranken  Zenlrennag  und 
wirkt  mit  in  aeiner  Heritelinng.  Dase  wir  nicht  Jedem  Kranken,  lach 
wenn  er  sieb  dam   eignet,   eine    Ihm   angenetieoe   Besoblfti^ng   geben 

>)  Ela  waren  angenehme  Sttinden,  die  loh  mit  dieaen  braven  Hinnen 
dnrahlebte.  Hier  lelgte  sich  die  Frenndsobaft  lein  und  wahr.  Bin  Freund 
nnsers  bedasmngawflrdigen  Kranken,  ein  biederer,  angesehener  Mann,  mschls 
nicht  nur  mehrere  Male,  leines  nnglflck liehen  Franndes  wegen,  die  BriM 
bierber,  aondem  lelatate  ibm  auch  des  Nachts,  In  einem  Zimmer  mit  ihn 
elngeaehloseeo,  Chsellaobaft. 
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kSnDSD,  ist  eiulenohltod ;  indeea  macht  oft  acbon  die  ibiD  in  die  ÄDgea 
fKlleade  ThBtigkeit,  die  mit  Stille  nnd  Erntt  betrisben  wird,  eipeu  vorlheii- 
haften  Eiodmok.  Bsiipiela  reiben  inr  NaohihmoDg,  und  wir  eehen  Dtoht 
eelten,  daii  uniers  KtiDkea  fteiwillig  anfingen  lieh  mit  Handarbeiten  m 
beeoIiftftigeD,  die  ihnen  Torher  gani  fremd  waren.  Du  iat  immer  eine  gnte 
Torbedentnng,  Oemfltbakranlia,  die  tcOber  an  Handarbeiten  gewBhnt  eind, 
werden  da«n  angehalten,  wenn  ei  in  den  Karplan  paaat. 

Hit  Tollem  Beobt  aBhll  man  an  den  Hauptfehlern  unterer  IrrenanitaH 
den  Haogel  eines  freien  Plattee.  Nicht  ein  kleine«  Flltachen  iet  uns  Ter- 
gSnnt,  wo  die  liebe  Sonne  ihre  wohllh&tigen  Strahisn  auf  nneere  Kranken 
berabaendSD  kOnnle.  Hier  einigermaaiten  Braata  an  eobaffen ,  iat  eine 
aohwere  Aufgabe. 

Jeder  von  den  beiden  Sehlaf^Uen  bat  15Vi  Pnae  Breite  und  76  Pnaa 
Tiefe.  Neben  den  Bettstellen  bleibt  anf  jeder  Seite  ein  fiaam  Ton  5  Fnsa. 
Diete  Boblafeile  nQtaen  wir  als  Bewegnogsplttse  fBr  oniere  Kranken.  Wer 
hier  tadeln  will,  dem  bähe  loh  aicbte  an  erwidern,  Heine  Sorge  war  e*, 
in  diesen  Sehlafifilen  reine,  geaande  Luft  an  schafireo,  damit  der  Zweck, 
WDBU  an«  die  Notbwendigkeit  «ie  ed  gebranohen  awingt,  doch  einiger- 
■DBaaaen  err^oht  werde.  Wir  kBnnen  awar  durch  Zaglnft  die  Lnfl  in  den 
SohlatellBn  erneuem;  aber  ee  entwickeln  sich  aae  den  SoblafatelleQ  Dflnale, 
die  «iob  BOhon  doroh  ihren  Qerdch  ala  naobtheilig  ffir  die  Oeenndbeit  ver- 
nthen.  Bei  aller  Beinliehkeit,  die  «obon  Woffnitt ')  an  nnaerer  Anstalt  lobt, 
konnten  diese  schadlioben  AosdSnatangen  nicht  Tetbindert  werden.  Hehrere 
bi«  dabin  bekannte  Rancberongenitlel  wurden  angewandt,  um  die  Luft  an 
Terbeeeero;  da  aber  diese  die  «ohidliohen  StoSe  not  einhOlIen,  nicht  aei> 
«tOren,  «o  wurde  awar  dadnrch  der  flble  Gernoh  gemindert,  aber  der  nach- 
tbailige  Binänsa  aaf  die  Oeiundheit  nicht  aufgehoben.  Noch  in  der  Hitt« 
daa  Jahree  1803  brach  in  der  Anstalt  ein  aneteekendes  NerTenfleber  ans, 
das  aneaer  rinigeu  Kranken  und  Gefangenen,  swei  toq  den  Unlerbedieoten 
binnen  fflnf  Tagen  hinwegraffle. 

Um  diese  Zeit  wurde  die  Anwendung  der  Hineralaftnren  aar  TerbeaaB» 
mog  der  Lnft,  besondsra  in  ansteckenden  Krankheiten  auch  in  Deutaohtand 
bekannt.  lob  «lomte  nicht,  bierOber  Versnobe  «nauilellen ,  anmal  da  es 
mir  ala  Ffliofat  oblag,  anf  eolcbe  ElrfladungeD  anfmerktaiQ  an  «ein,  indem 
daa  Ton  dem  HOchatseeligen  Herioge  Carl  Wähelm  Fenimand  errichtete 
pbjaikaliaoh-medioinisobs  Institut  die  Tendens  hatte,  Dbemisch-physikatisohe 
Erfindungen,  die  aaf  phjai«cbe«  and  bBrgeiliobea  Wohl  Beaug  haben,  ge- 
meinnOtaig  au  machen.  Ala  die  Tersnohe  erwOnseht  anafielen,  so  wurde 
daa   Bkacbem  mit  ozjrgenirter  Salasftare  singefflbrt  *),     Dnrch    dies  Uittal, 


')   Am  angef.  Orte  3.  &  L  Hilfle.  S.  30. 

*>  Ich  darf  mieh  rShmen,  im  ufirdlioben  Denlschland  der  erste  gewesen 
an  s«a,  der  die  Veiauche  Qbei  daa  Biochem  mit  Uineralsloien  in  «iuar 
Sflbntlicben   Anstalt   wiederholt«.     Tor    13  Jahren   schon    machte  loh   einea 

,«lc 
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durch  itren^  RalDlfolikeit  aod  daroh  geinnd«  Nabraog  erlialtmi  wir,  ob>- 
g«uhtM  ODS  so  viel  In  Wege  iteht,  Blne  anffallend«  Salnbritlt  *).  In  im 
BdiUTkilen  i«t  betUtidig  eine  m  reine  Lnft,  wie  mMi  lie  in  Ti«laii  PriTtf- 
htnaern  nidit  Sodet. 

Bia  Hir  RecoDTaleeoen«  bin  iob  der  Bebuidlmg  dM  Knuikcn  wegen  ant 
•alUD  io  Veriegenhqit;  aber  dann  itellten  aiebBiuderrite«  entgegen,  die  oiebl 
■ti«  in  «ntremen  lind  —  dann  werden  die  HSngel  nnaerer  Anatalt  redt 
fnblbar.  Ton  dem  Eindmeke,  weldben  die  Seele  erhilt,  wenn  der  Kranke 
anfängt  sieh  leinsa  Zaitandes  bewnaat  an  werden,  hingt  oftmali  aeln  kflnf- 
tigea  Wohl  nnd  Wehe  ab.  Dieter  Elndmck  iit  ao  Teracbiedan,  aia  Tem- 
peramant,  Liidenichaften ,  Eraiehnng,  Begriff  Ton  Ehre  nnd  aelbst  Instete 
TerbSltniue  Tencfaiaden  aind:  ifan  an  Terwiaohen,  wenn  er  nachtbeiliga 
Folgen  hat,  blll  aehr  achwer,  wann  anoh  dar  Ant  Im  Betitle  aller  pfajninliea 
Bailintttel  wlre  nnd  aje  an  benntaen  wtlaate. 

Sobald  die  Geiateakrflfle  dea  Kranken  anfangen  nonnsl  an  werden,  tritt 
in  Anatalten  wie  die  nniarige  iat,  die  Nothwendigkeit  ein,  ihn  ana  aainan 
hia  dahin  beatehanden  TerhSItniaien  berinaanreiaaen  nnd  von  kllen  aeinan 
biabarigen  Umgabangen  an  eniferoan.  Daan  fehlt  e>  nun  aber  an  Kaum 
und  nar  in  haaonderen  Ftllen  elnd  wir  im  Stande,  diea  mDgliob  m  maobaD- 
Wr  arreieben  awar  dnrob  andere  Mittal  nicht  seilen  nnaem  Zweck,  wie 
Thataachen  haweiaen ;  «loaaen  aber  dabei  immer  auf  Schwierigkeiten ,  die 
nni  daran  erinnern,  daaa  Mangel  an  Ranm  an  den  groaeen  Feblerti  oiuant 


Ea  kann  nicht  fehlen,  dwa  anf  mehrere  ttnaerer  Kranken,  wean  aie 
anfangen,  aidi  Ihrer  bewniat  an  werden,  ihr  Avftathalt  «Joen  widrigen  Bin- 
druck  maohen  mnaa.  Bat  Uanohen  Inaaert  aioh  die  Wirkung  dieae*  Bin- 
dmoka  dnrch  Heftigkeit.  Sie  machen  nlia  und  Ihren  AngebOrigen  bittara 
Torwflrfe,  nnd  an^en  ihre  Entlacanng,  wenn  ete  nooh  nioht  dam  fibig 
aind,  ale  Recht  an  ertrolten.  Wir  aelaen  ihrer  Heftigfcdt  Buhe  entgegen; 
lachen  ihnen  mit  Scbonnng  begreifliob  an  machen,  daaa  ihre  Anverwand- 
tCD    darcb   ihre  Krankheit  in  die  Notb wendigkeit  renetit  geweeen    waten, 


auffallenden  nnd  «ntaeheidanden  Terinch.  Ein  Zimmer  in  unierer  Anitilt 
wurde  mit  unreinen  atinkenden  Kleid nngaitOcken  von  Wabniinnigen  nnd 
Gefangenen  angefülll,  Thflr  und  Peniler  Teraobloiaeo  nnd  Dich  einiger  Zeit, 
in  Gegenwart  aller  Hanioffioianten  geSffbat.  El  kam  um  ein  unertriglieber 
Qeitank  entgegen;  im  Zimmer  lelbat  wurde  du  Atbmen  aehr  beaebwerlleb. 
Ala  aicb  kanm  5  Uinntan  die  oxygenirte  SaliiKun  entwickelt  hatte,  athmatan 
wir  flrei,  nnd  der  Geitank  hatte  lieb  Terlnten.  Ea  wurde  darauf  Jadaa  Klei- 
dungaatflck  einieln  dnrchgerftnobert,  und  nach  dar  ekelhafte  Oemch  diaeat 
Kleidttngaatfloke  rerachwand  gioalicb. 

')  In  den  Torletiten  12  Jahren,  1799  bia  1803,  betmgea  dl«  Reehnnngei 
fOr  Anneien  3136  Thli.  83  gGr.-und  in  den  letatea  ü  Jahres,  18M  U* 
1815,  nur  1311  Thir.  4  gOr. 
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*ie  uns  in  P6«g«  und  Kar  aa  geben;  dui  sie  die  OefangeDen  als  ihn 
Wlrter,  die  ale  in  Ihm  E»nkhelt  gepflegt  aod  an  ibrai  Genesang  mitge- 
wErkt  hSttVD,  betraablen  mflisen  und  due  ihrer  EnCluniDg  niehti  im  W^e 
stehe,  sobald  ibre  vBIlige  Qaeeaang  erfolgt  sei.  OA  fnobten  diese  rohigeu 
Tontetlangen ,  oft  aber  aocb' nicht.  Alsdann  aeigen  wir  Einst,  erkliren 
ihnen,  dass  der  Kranke  dem  Ar«te  Folge  leisten  mflsse  nod  kOodigen  ihnen 
an,  dass  sie  ihre  EnUassnng  nicht  frfiher  zn  hoffen  bStten,  als  bis  sie  uns 
Beweise  gftbsn,  die  fOr  ihr  kflnftiges  Benehmen  bürgten.  Dies  Verfahren 
bat  Boweil«)  eine  anffUIende  gnte  Wirknag. 

Andere  Knuike  leigen  beim  Besonnen  werden  eine  gSnsIiofae  Mnlhloeig- 
koit.  Sie  gUobeu  ihn  poliüicbe  Biislen*  *emiohtei,  sich  ans  der  bflrger-  - 
lieben  Oeiellschan  ansgestossen.  Diese  incbeo  wir  daroh  eine  IrsuDdliebe 
Bege^nng,  dniob  Befriedigung  ihrer  Wflniohe  und  Zerstrenong,  soviel  es 
die  Umstinds  verstatlen,  dnrob  nSglichste  Terbergnng  ihres  wahren  Krank- 
beitssnstandes,  dnroh  eine  angenehme  FerspectlTe  n.  s.  w.  anfsnmantern  — 
nnd  SD  richten  wir  nnser  Verfahren  ein ,  nm  den  Eindrnok  in  begegnen, 
d«    dsr    Anfanthaltsort    anf   nngers    Kranken    macht,    wsnn    sie    besonnen 

Dass  hier  Collisionen  eintreten,  die  nicht  au  Termitteln  sind,  aod  dsboi 
der  Elfolg  niobt  immer  erwflnscbt  sei,  liest  sich  lelabt' begreifen.  Beson- 
ders sofawiuig  wird  anter  diesen  Umständen  die  Behandlung  des  periodischen 
Waboilnns.  Mnnobnal  ist  die  Sebusuoht  der  besonnen  werdenden  Kranken 
nach  ihrer  Familie,  oder  auch  nar  nach  Freiheit  sc  gross,  dais  tranrige 
Folgen  entstehen,  wenn  sie  nnbefriedigt  bleibt.  Ein  Soldat,  der  vom  Wahn- 
sinn hergestellt  war,  bat  dringend  nm  seine  Entlassnag.  Sie  Tertfigerte 
sich,  weil  deshalb  tu  seine  Behfirds  berichtet  werden  mnsste,  und  «He  Ter- 
Bichemngen,  dass  seine  Entlassung  von  dem  Befehle  seiner  Behörde,  der 
stflndlioh  erwartet  weide,  abhinge,  bemhigten  ibn  nicht.  Denselben  Tag 
aU  dieser  Befehl  anlangte,  war  er  von  Neuem  wahnsinnig  gsworden;  aber 
sein  Wahnsinn  hatte  nno  eine  ganc  andere  Form:  er  starb  nach  drei  Wochen, 
ohne  seine  Vemnnft  wieder  erhallen  en  haben. 

Dieser  tranrigen  Erfahrung  eingedenk,  bin  ich  in  Ihnlichen  F&llen  in 
niobt  geringer  Verlegenheit.  Woher  Ansknoftsmiltel?  In  der  Anstalt  finde 
ioh  sie  niobt.  Hat  der  Kranke  Angehörige,  von  welchen  man  erwarten 
kann,  dass  sie  ihn  elnlgermaassen  verndnltig  bebandeln  werden,  so  entlasse 
ich  ihn,  nachdem  seinen  AngehSrigen  Anleitung  gegeben  worden  iat,  wie 
sie  ibn  bis  snr  völligen  Qcnesnng  behandeln  mSssen.  Dieser  Versuch 
misslingl  snweilen,  jedoch  nicht  immer:  in  einigen  Fällen  glflc^te  er  erst 
•um  dritten  Ifale. 

Indes*  giebt  die  Eifabrnog  anoh  hier  andere  Reanllate,  als  der  Theorie 
nach  au  erwarten  wire,  und  man  wQrde  sehr  irren,  wenn  man  glanble  der 
Eindmok,  welchen  der  Aufenthaltsort  anf  unsere  genesenden  Kranken  msobte, 
mfista  immer  Nsohlheil  bringen.  WSre  dies  der  Fall,  so  wQrden  wir  nna 
niobt  so  oft  gIflckUoher  Kuren  m  erfteaen  haben.     Sagt  man    nur  bei  («• 
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fBhIlMen  Hraioben,  bei  Henacliaa,  die  kaiDi  Bildniig  hkba,  keüM  Br- 
BishaDg  falben,  kSnoe  dieHT  Eindrnck  ohoa  Naoktbcil  Mio,  m  uitwmta 
ioli:  aaefa  bei  gibildeteo  Meoacbeo,  die  ihre  wfadererlangte  Verniuilt  aa  g*- 
braticheD  wiaiea,  die  ea  dankbar  erkeniWD,  data  die  VoTflahODg  ihnen  ihr 
vertoraoea  edelaa  Basitalham  wi«det  gab  und  —  bewaUe  diea  daroh  Er- 
fahrongeD.  Viele  der  Oeheilten  erwarten  rnblg  dl«  Zeit  ihrer  EatlaBeoBg 
nnd  TerUaim  dann  nnaere  Anatalt  mit  Dankbarkait  nnd  Frobainn.  Oetteis 
reden  mieb  ParfODen  frenndlidh  an  nnd  erinnerti  nioh,  daaa  iie  abMula 
meine  Eraoke  in  der  Irrenanatalt  gewaaen  wirea.  Sind  dean  flberitaapt  dia 
Mittel  apgeDshm,  die  der  Arit  anwendet,  am  die  aenflttete  Oeaandbett  wieder 
hennatellant  ADaaerordenClioba  Krankheiten  erfordern  anaaerotdentliahalUtWll 
Diea  iat  der  Fall  bei  Krankbeiteä  der  Beele. 

Wenn  man  billig  denkt  and  erwigt,  daaa  alle  manaobliohe  Eini^efatna- 
gen  UnTollkammenb eilen  mit  liob  fahren;  «o  wird  niui,  nacb  dieaer  knnan 
aber  treneo  Daratellnng,  daa  Zarllakiahreckende  an  nnaerer  IrrenanaUlt 
nicht  finden,  waa  manche  tbniicbe  Anitalten  haben  mfigen.  Bebr  viel  bleibt, 
aach  so  wie  dia  Anatalt  jatit  iat,  noch  an  wönichan  nnd  Uanchea  wflrde 
beaaer  aein ,  wenn  man  ron  dem  GeaiebtapnnkCe  aaaginge,  die  Irteeaaatdt 
und  nicht  die  Strafanatalt  ala  Haoptanetalt  an  betrai^tan. 


lieber  die  „paralytische  Schrift". 

Dr.  A.  ErUmMi/tr  bat  in  leiner  dankenawerthen  Abhandlang  aber  «die 
Schrift'  ')  dia  Eigenlhamlichkeit  der  Schreibweise  der  Paralytiker  einer  eia- 
gebenden  Darlegung  unterworfen.  Form  nnd  Tragweite  der  daratu  abge- 
leiteten SchlaiBiälee  veranlassen  mich  aa  einigen  erlStitemden  respectiva 
modiGoirenden  Bemerkungen. 

Wenn  1.  o.  betont  ist,  daii  die  SofariR  der  Paralytiker  anfüngliob  eine 
(dyagrammatiscbe*  iat,  d.  h.  eine  darofa  Sinnfehler  gestOrle,  welche  erat 
ipiter  ttir  .ataktiecben*  sieh  geataltet,  d.  h.  mit  Formfeblsra  aicb  eompli- 
cirt,  so  befinde  ich  mich  in  voller  Uebereinstimmaog  mit  dem  Herrn  Tei- 
raaser.  Dasaelbe  Brgebalsi  babe  «neb  ich  getanden  and  bereit«  in  meinem 
Handhnche  anigeBprochen.  Es  verbRit  aicb  hier  mit  den  BlSrongen  der 
Schrift  gerade  nfe  mit  den  Störungen  der  Sprache  nnd  im  Weitem  der  Uolillltt 
im  Allgemeinen.  Soweit  die  lelilere  .pajcblsche  Faoction*  hat,  wird  to- 
erat  dieae  geichftdigt,  and  erat  in  der  Folge  fügen  sich  die  grob  moloriacbeo 
StSrnngen  hintu.  Den  Anfang  machen  deehalb  die  pajabomotoriaebeD  De- 
tecle:  in  der  Sprache  das  .Silbern toi pem*,  in  der  Schrift  die  ümitellnugeu, 
die  Terdoppalnngen  nnd  Ellipsen  der  Silben.  SpKter  kommt  dort  die  artl- 
calatoriache  SlOmng,  hier  die  Aendernng  im  Dnctnt  der  Scbriftaflge.  loh 
freue  mich  soweit  in  Ue betein ttimmang  mit  dem  Beim  Verfaeser  mich  aa 
wiasen,  obwohl  et  diea  »eineraeit«  nicht  betenden  hervorhebt 

')  Slnttgart  1879. 
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Weiter  »bar  verrnng  leb  niit  dem  H«itd  Vsttutti  nicht  ed  gehoi.  Naob 
DMinen  Erfabnuifei]  sind  deuen  fioblfliBs,  lo  ricbtig  Mob  immsriiiB  die  m 
Grande  gelegten  klioiichen  BeobaobtangeD  lind,  d<Mfa  ■□  bestimmt  geEuat 
md  nBmontlieb  en  sehr  TorellgenieiDert,  nm  eie  nicht  Totent  noch  mit 
Toraioht  «ahniiehmen.  Ich  mUcbte  denselbee ,  so  wie  «ie  fornnlirt  eind, 
folgende  ThklHcben  wu  meiner  ErUirnng  entgegen itellen : 

1)  Der  Beginn  der  PwalyH  nater  der  Form  dyigrammatitiifaeT  Sohiift- 
fehler  ist,  wie  bereiti  einleitend  bemerkt,  *wu  Begel,  aber  darchaos  nicht 
aoenahmaloM.  Ei  giebt  aoeh  FlUe  von  iohter  Paraijne  —  Bohriftprobeo 
liegen  mir  tct  —  we  die  ataktiiohe  StOiung  beitimmt  deo  alleinigea 
IntlMeD  Defeot  ammacht.  In  andern  Flllmi,  in  «doben  die  Schiiftworte 
an(  den  eraten  Blick  nicht  gana  intaot  erscheinen,  Itset  rieb  som  mindeaten 
nwaileln,  ob  teiobtero  giammatiBehe  Uingel  niobt  erst  eeonadlr  daeoh  die 
Ataxie  TerMbnldet  sind.  Dann  wenn  in  einem  ataktieohen  Bohriftw<»t  si^ 
hl  den  QDgleieben  Teralttaiteit  BuchetAbin  der  sebarfs  Char^ter  wnea  «der 
mehrerer  Tereinsdter  nicht  so  scharf  abhebt,  so  darf  datans  noefa  nicht  der 
Soblosa  auf  einen  Defeot  im  ,Wortbi]d'  geaogen  weiden,  namenUieb  dann 
nicht,  wenn  der  Ki«oke  die»  etwa  nndentliohen  einselnmi  Bnobstsben  Baoli> 
ttlglioh  selbst  rerbesseit  hat,  weno  (tenar  die  Worte  gnt  lesbar  und 
Tentändllch ,  wenn  der  Seta  riofatig,  gat  interpanotirt,  nnd  nirgenda  due 
Wledaiholnng  oder  Bllipie  sich  befindet.  Erl«uHtj/er  iwar  giebt  and 
Anseabroen  tod  seiner  Begel  in,  aber  doch  »nr  inaowelt,  als  in  sweien 
seiner  PÜHe  mit  dyegiammatiBohen  StOningen  die  si»ten  Schrift- Ataxie 
Misblieb.  Ich  dagegen  mBehte,  wie  erwibnl,  daranf  Qewlcht  legen,  daea 
gegenthdls  In  einaelnen  Flllen  klaasiseher  FanÜTie  die  ataktische  StSrnng 
flbeibaapt  die  einidtende  nnd  anoh  bleibende  ist,  nnd  erst  riel  aplter  die 
giammatiiebe  sich  einatellt. 

S)  Im  AnsehloH  hieran  mnss  icb  die  Definition  des  Begrifib  .d/f- 
grammatieoh*  ala  .gegen  die  Begeln  der  GrMnmatik  vereCosMnd*  Ua  an 
weit  halten.  Denn  damit  eind  aneh  Anslassnngen  Ton  etnaelnen  Schrift- 
teiehen  and  namentlidi  von  ganien  Worten  eingerecbnet  —  das  ,Zn- 
wenig*  in  der  ParBlTtiker-Bebrift,  wie  es  Erltmugtr  bcMlobnet.  In  dieeer 
Faesong  echeint  mir  aber  das  psjafaoraotoriacbB  nnd  amnestlache 
Homeet  —  dai  aidiiiftllohe  BÜbenatolpem  nnd  die  Wortalllpsen  —  in  dem 
klinlseben  Begriff  ,dysgiamiDati«cli'  Termisoht  an  sein.  Dies  ist  bedenk- 
lieh,  sobald  man  die  dysgramnMtisfAe  SpraohitOrang  als  das  specifiaobe 
Herlnnal  fflr  die  .dlffnse  Binden -Erkrankung*  beansprachen  will.  Denn 
(D  dieser  klinischen  Rflckbeeiebang  sind  wir  nach  der  answeifUbaflen 
Analogie  mit  der  Aphasie  gewiss  nni  ffir  die  paychomotaiisohen  SlOmngon 
benebtigt,  nimmermehr  aber  dOrften  andi  die  QedSebiniss-Defekte  im  Wert 
oder  Schriftbild  nur  schlechthin  auf  Bindenllsionen  belogen  weiden.  Trefhn 
wir  doch  amneatiadie  SohriftatSrungen  bei  den  reitobiedenstcn  Beiben 
atrophltober  HimprooeSM,  welche  mit  centralen  StSrnngen  direct  oder  gar 
auiRcbliesilicb  nicht«  en  thon  haben,    äpeoiell  aber  darf  fBr  die  Schrift  de 
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Paialjrtikar  —  ioh  rentaba  hienuto'  immsi  dio  kluaiioha  Paralyse  — 
dar  Begriff  .dTogrammatiach*  onr  anf  daa  .allbanitolpanda'  Hovctit  b*- 
■ogMi  werden ,  i.  b.  anf  die  ümstallnngen  dar  Silbent  anf  dat  ,>n  viel*  nad 
das  aM  wenig*  der  Silben,  soferti  dadnroli  du  Wottbild  im  Biuael- 
Dan  leidet. 

Jedoch  aelbat  in  dieaer  Einiehiinkong  wird  die  Uiniaeke  Erfahrne 
noeh  ntanehnal  gming  Binipracbe  ariialKin,  wenn  man  diese  SohTiftart  mit 
der  Pstalyn  xat'  tSojr^  an  ideotifioireD  Teranebls.  Ea  ist  olmlieh  nnbe- 
itreilbar,  dass  gana  dieaalbe  8cbreibwei*e  aueh  bei  der  Dementia  H«ilit 
Torkemmt  (Tielleioht  aneh  ein  Hinireia  auf  die  Weaenaverwandtsekaft  der 
PamljM  mit  letatarer).  Damil  geelattet  dieaelbe  aber  aeHiatTeratSadlid 
DUT  bedingt  eine  diffbrentiell  diagnostiioke  Terwerthnng. 

Mno  kVnnte  man  liob  swiaoben  Dementia  Hnilia  nnd  parelftioa  noch 
dBTCh  weitere  Anbahapnnkte  bilidanihbeUn,  nnd  ea  bliebe  eehon  ein  gnaiM 
Qewinn,  wenn  «A  siok  beranaatellte,  daaa  die  djagrammatiaebe  B<diraib- 
■tOmng  nar  bei  ,i>TganiBofaBn*  BindenTerlndernngen  rorkoBunt,  dag^ai 
nidit  anob  bei  blo«  eiranlatoriedien.  BrkitmtjT  s^aint  diesaa  ananBehBaB; 
er  Teranoht  danuia  logar  eine  anveriäaalge  OntMsoheidnng  awiaoheD  gawftkn- 
Hohor  und  syphilitieolieT  Paralyse  an  gewinnen,  lok  kabe  spedell  Ober  den 
letatem  Ponkt  keine  so  detaillirte  Erfabmng;  mSehte  mir  aber  nar  die  eine 
Benerkung  erlauben ,  daa*  die  Jodkalibehandlnng  anob  bei  gewSbnUaban 
Paralysen,  ohne  spedfii^«  Omodlage,  niobt  Hlten  sobon  TorBbeigekeade 
Bessernogen,  nad  iwar  speoiell  aoofa  der  Sobrift,  aofanweieen  hatte.  Wie 
aoll  mao  sieb  aber  beaflglioh  der  allgemeinen  Frage  nacb  dem  TerbUtaiM 
der  BobriftaUimng  inr  Art  dar  Torhandenen  Sindenerbranknng  einen  Kiuik- 
heitafall,  wie  den  naebstehenden,  erklären,  welober  kliniaofa  genng  aobwere 
Rinden-Bymptome  nnd  den  deletKrstenTerlanf,  nnd  andereneita  untadelige') 
S<dirifllaislnngen  darbot,  einen  Fall,  welohei  aeiaer  kltnitehen  Form  nadt 
am  nichiten  nnter  die  ,galloplrenden  Paralysen*  eioh  eiarailit 

C.  D-,  33  Jahre  all,  ebne  erbliobe  Anlage  und  TManagegaogene  Eioeaae, 
aber  too  jeber  leidenaohaftllah  und  jfthaomig,  erlitt  1867  ein«  Beib«  von 
OemdlhsbewegiingeB,  die  den  erregbaren  Mann  tiat  ersobftitertau  nnd  aoblaf- 
loa  machten.  Frtiber  von  guter  Eraiebnng  nnd  Bildnog,  wurde  er  jelat  «Bf- 
fallend  bartob  nnd  rttaksiobtsloa  beftig.  Dabei  nahm  eein  OedSobtoias  iB 
hedenklioher  Weise  ah,  so  das*  er  «a  die  elntscbsten  und  geHnflgrtMi 
Dinge. in  seinem  Berufsleben  —  er  war  Kaasenbsamtar  —  gemaknt  weiden 
mnaate.  Am  i.  Hai  aberflel  ihn  ein  apoplektiformei  Anrall.  Btopidw 
Wesen,  Sohiefateben  des  linken  If  und  wink  eis ,  lallende  BprMhe,  eeltener 
Puls.  Nach  dem  Anfall  bieg  der  Kranke  noob  mehraie  Tage  naoh  raebla, 
wo  aeitweiae  aooh  leiobie  Znckungen  anftraten.  Der  Ctang  war  hreitsparig 
nnd  plnmp  (11  atroaengang) ,  das  OedkohtniBS  geet&rt,  die  Spraebe  pappig, 
und  dnreb   Amneeiren   aslbat  der  gellnfigaten  Worte   aehr  IDokenbafL     Der 
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KraiAe  dlaunute  iDdolant  hBrum,  daiiriMkeo  iitaig  ar  anniotiTirl  in  (Um 
und  jsaea  Zimner  d«r  Wohniuig,  aaUut  bewkffoet.  NMh  Afalanf  eiDigu 
Tags  kehrte  dia  Buhe  nnd  die  Bewagliobkait  der  puetiaohsD  Kfirpataeite 
wiedei,  aueh  die  Spraidie  nnrda  apeeifiach  freiei,  nnd  phjaUob  wieder  ot»- 
notM;  aber  der  Kraake  war  eine  gas*  anders  Petson  geworden.  Ec  be- 
nahm aioh  wie  im  AnfaDgaHtadiuni  einer  raBchen  allgemeinen  Paraljee.  Er 
wurde  brutal  und  rfickaiehUloa  heftig  gegen  aeine  FraUi  Temtchlftuigte 
aeinen  Dieutt,  iteokte  iu  der  plnrnpaten  Weise  Geld  ans  dar  Öffentlichen 
Kaaae  an  aicb,  entwendete  Handsobuhe,  die  ar  sa  Hauae  ISohelod  aeinai 
Fian  Toraeigts,  machte  die  nnainnigaten  HaMenklufe,  a.  B.  von  Hiraoh- 
geweihan,  ao  riel  er  davon  nur  aattreibaii  könnt«  und  beiahlte  aie  (ob- 
gleich oaohTeistBndiger  Jäger)  mit  acbwindelbaften  Freiaen,  Einmal  be- 
.hBngte  er  alcb  mit  a^ben  and  wollte  Ober  die  Sliaaae  gehen.  Ala  er  in 
dieaemGebahranfortCabrianfJedenWidaTapruch  tüoksicblaloa  heftig  wvd«,  und 
•adlieh  auoh  anBng  aeine  Jagdgawebre  durah  SchBaae  auf  dia  Straase  hinab 
SD  probiren,  wurde  er  in  die  Anatalt  gebracht,  In  atnmpfer  Behagliobkeit 
letatete  er  Folge.  In  dar  Anttalt  (Mai  1867}  neigte  er  gani  da«  BUd  einea 
JParalyükeia*:  er  hlaitiite  mit  der  Spraehe,  hatte  den  obarakteriatiaehni 
acblflrfonden  Qang,  und  leigta  geiatig  die  fatale  Euphorie  mit  Bewuaataeini- 
■tOning  fttr  die  DOchatliegeoden  Dinge  und  Tageaerfordemiaae.  Dar  Kopf 
wai  beatftudig  geröthet  und  warm.  Die  Unteranobang  der  Innenorgana  er- 
gab keine  Abnormitllt,  von  SjphUia  weder  objjeotiT  noch  anamnealiaob 
Etwas  naohweiabar.  Die  Rohe  dea  Anataltlebena ,  hÜofige  BSder  mit  Um- 
•ohlftgen ,  Begulimng  des  Stcblex ,  braebteo  bald  eine  giOaaere  Compoulrt- 
lieit  des  ganaan  Weiana  au  Blande.  Der  Kranke  fügte  eiob  williger,  begann 
an  sobreiba»,  veifeaBte  Bitttcbriften  um  Entlaeaong  und  iwar  in  auffallend 
correctem  Style.  Nur  fehlte  jede  Binslobt  in  die  ErankhelL  Daa  atete 
Fortdrängen  gab  an  tttglichen  hefligen  Sceoen  TetanUaaaug,  da  der  baatSadig 
hOchat  reiabare  Kranke  keinen  Wideiapmcb  in  ertragen  TCimoobte.  Die 
Walluigaanitlnde  anm  Kopfe,  ^t  amneatiaoben  SpiaebalÖTungen  blieben. 
Im  Jqdi  and  Joli  hatte  aioh  die  Baiabaikeit  wieder  in  aolobem  Qiade  go- 
ataigert,  daaa  der  Kranke,  jeder  Haltung  Tergesaend,  di«  Andern  in  der 
grOblicbaten  Weiae  miaabandalt«,  wenn  aie  sich  nur  in  aeine  Nähe  aetaan 
wollten.  Ueber  die  Aerate  laiaonnirte  er  in  Sohimpfreden,  andere  Male  war 
Bi  wieder  so  harmloa,  als  ob  er  keinen  Wnnadh  naoh  Entlaaanng  je  gehegt 
hätte.  Er  hatte  aweifelloa  diese  aneb  wieder  vergaeaen.  Sein  Befindau 
konnte  er  uicbt  genug  loben.  Am  30-  Juli  trat  ein  Anfall  tob  CoBTnlaioneo 
auf,  in  deaaen  Oefolge  der  Kranke  einige  Tage  nachher  erlag.  Bei  der 
Section  fand  sieb  Hyper&mie  das  (an  sich  nicht  abnormen)  Sohldela,  tbeil- 
weise  Paochjmeningitii  externa;  dQnne  Hembranen  *on  fViaehen  Qerinnaeln, 
locker  an  der  Innenseite  der  Dura  anhaftend;  milchige  TrSbnng  mit  Oedem 
nnd  stellenweiser  Verdioknng  der  stark  injicirten  Leptomeningen ;  kämm- 
artige  TeraobmBlerung  der  Oyri ,  anf  Stirn-  und  Scbüdellappen;  stark 
klaffende  Sulci,  beaondera  an  den  Central  Windungen  und  der  bioteieo  FVontal- 
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irindoDg;  fl«aklgB,  faeUvIttlette  BOäia  der  alMiiIioli  derbao  Cortioalb  ;  Hrptr- 
■mle  d«r  If arkialwtaiic ;  garinga  OnnallniDK  dM  läpmijiaw  dar  Bdtaa* 
Tontrik«!,  «Urke  Bpwdjinltla  der  B«iileii|niba;  StreiftnhUfol  Beoklg  garitifc«!; 
a«flUM  der  Bula  ohne  TarlDdming.  —  BBokenmark  coDiiateDt,  ZaiehnaBg 
erbaltan,  H;rP*rSaiia  der  graneu  SubaUof-KnooIieiipHttabeD  in  der  Araob- 
uofde».  —  Langen  in  d«n  binterm  Partieti  bypoaUtbeli.  —  Soblaff«,  leiebt 
verfettete  HenmtakidatnT.  Oaringgradige  Fettleber,  leiobte  IfiliTergrDtae- 
rang.  CoTtlndnbitans  der  Nieren  in  mlaiigem  Qrade  hypectmiBch.  Die 
flbrigen  Daterletbaorgane  ebne  Beaonderbeit. 

Ana  dem  AagefObrtet)  dflrftB  ennigebeD  «ein,  dwa  «war  aweireno«  mit 
organiaebor  BirnrindeD-EikraDkniig  nnr  beatimmte  fiobrift-Aeiuaening  beob- 
sehtetvrlrd,  daae  aber  diaaer  Bata  nicht  einfaob  umgekehrt  wer- 
den d»rf.  Den»  «a  giebt  thntaiobllah  Kiankbettmatlnde ,  welAe  Ihi«D 
Symptomen  naoh  nnr  auf  eine  tiefe  lündenaffsotion  belogen  werden  fcOanea, 
und  dennoeh  jene  eigenartige  BebrUtetSrong  nicht  aaigen.  Ea  kSnnte  au 
eingewendet  werden ,  da»  darin  gerade  der  üntaiaabied  awiioben  rein  tir- 
onlatoriaehen  nnd  orgaslNben  Corttoalia-Erkiankangan  gelegen  aoi.  Wtr 
inBobte  aber  blerfllr  Immer  den  Beweis  antreten  wollen,  anmal  oengaatäTa 
HinanfUIe  *o  aebr  oft  die  Blnleltang  lor  deUarirten  Paraljae  bilden,  ao 
diM  ole  gar  niebt  daTon  ao  treanen  alnd?  Warnen  aoldie  Erfahraageo  aa 
aieh  RcAoB  gegen  tan«  sn  waUgebenda  Verwertbong  dnea  Eiaaelaympto- 
mei  — '  nnd  wire  et  aelbat  ein  to  intim  psfohomotorliobea,  d.  h.  eortioalea, 
wie  Sprache  oder  Schrift  —  ao  mnaa  am  so  «ntaobiadener  bla  Jetat  no«b 
beawrifelt  werden,  daaa  ee  an  differentlal-diagnoatiaoben  Zwaokoi, 
namentlieb  fSi  die  polymorphen  Anfinge  dea  Leidena  eine  nntrflglltfie 
apanÜTtifobe*  SohrlftatSrang  giebt.  Dieaa  wird  fllr  Jene  FUIe  antreBte, 
wo  der  pathologiaah-anatomiaebe  Angriff  in  genflgend  diffoaem  und  ge- 
nflgend  intenaivem  Grade  erfolgt  iat,  om  entweder  daa  Wortbild,  oder  die 
grapbiaohe  Bahn  —  oder  beide  anglelob  —  an  nohldigen.  Sie  wird  aber 
fehlen,  ao  lang«  der  ProoaH  dieee  Antbreitnng  oder  Tiefe  noch  nlebt  er- 
langt hat,  ohne  d*M  aber  deahalb  gerade  dieas  Fllle  ana  der  Diagaoaa 
einer  .Panljte'  geatrioben  werden  dürfen,  weloha  nnr  an  oft  dnrab  den 
Wetterrerlaof  gereohtfMigt  wird. 

Weniger  Bedenken  mScbte  lob  gegen  die  prognoatieebe  Terwerlbnng 
der  Schrift  nach  dem  Torgange  von  Erleimeyer  hegen;  denn  anob  mir  er- 
wieaen  aieh  die  ataktiaeben  BtSmngen  iteta  als  pTOgnoatlacb  adtlimn  — 
nm  ao  aohlimmer,  wenn  dietelbso  glelofa  Anfangs  auftraten. 
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Ist  die  anf  Angewöfanang  beruhende  Trunksucht  ein  Laster, 
ein  Verbrechen  oder  eine  Krankheit?. 

Di«sei  Diit«raacbDiig  widnel  Dr.  Bvchnll  ia  isiDem  Werkeben  Qber 
bkbitoal  drackneu  «ud  iDHne  drankhudi,  London,  HizmilUDkadCo.  1878, 
einen  Abfchnitt,  dowoD  Inhalt  ioh,  ohne  miok  mit  ihm  in  Jedem  Punkte 
■n  identi6oir«n,  im  We«ent]joben  mitEUtheilen  fflr  uigeneMen  erachte,  da 
bei  den  anf  die  Trinkerfng«  geriobleten  Bettrebungen  vor  allem  Andern 
dieew  Ponkt  klar  gestellt  werden  miiaB,  wenn  die  in  Anregung  gebrachten 
practiioben  BemOLnngen  dem  beahaiohtigtBn  Zwecks  entepreoheod  aiob  ge- 
■Ulten  aollen. 

Dai  engliaolia  QeMta,  welobea  jedem  betrnDkenen  Hentcben  eine  Geld- 
bnH«  ron  5  Soblllitig  auferlege,  mache  du  Biehbetrinken  in  einem  Ver- 
geben gegen  die  LaodeageMtce.  Der  Beriobt  dei  pari  amen  tariMban  Comit^ 
TOB  Jahre  1873  InMere  aidi  dabin ,  ,daaa  gelsgentlii^ea  Trinken  hftnfig 
■n  gewohnhflittmiBiigem  Trinken  führe,  und  dann  einen  fOr  den  Trinket 
verderblichen  KrankbeltMuitaDd  faerbelfflhre*.  Diese  Behanptang,  dau  Oe- 
wohnheilatriskan  krank  mache ,  aei  bei  weitem  Toraiohtiger  all  diejenige, 
daaa  Oewohnheitatrinken  an  und  ffir  sich  anf  Kiankbeil  beruhe.  Diese 
Iststere  Aniioht  liege  den  meiiten  äritliohen  Sobriflen  Obec  dieien  Qegen- 
■tand  in  Omnde.  —  Anob  Dr.  Bodringian  habe  liob  bei  der  lettten  Jahre>> 
Verummlnng  der  Brilfth  medical  AMOctation  dabin  geBuHerl,  daas  er  alle« 
Gewöhn  heitetrinkeu  all  tine  Krankheit  aoHhe.  Auf  der  ersten  Teriamm- 
luDg  der  American  AHOOiation  for  the  Cure  of  inebrialea  fei  diese  Ansiebt 
TOD  dem  krankhaften  Wesen  des  nnmliiigen  Trinkins  als  Dogma  festgestellt 
worden.  Bei  der  fünften  Tenammlnng  dieser  Gesellschaft  habe  Dr,  R.P.Harrii, 
Dlreotor  der  Franktäi  Befomatcrf  for  inehriates  einen  Beriebt  Torgelegt,  in 
welchem  er,  mehr  in  Deliereinstimmang  mit  dem  Namen  seiner  Anstatt  als 
mit  dem  Glsabensbekenntnias  seiner  Amtigenossen,  das  Trinken  als  eine 
Gewohnheit,  eine  Sunds  oder  ein  Verbrechen  beseiohnete,  und  dasa  weotger 
die  Heilung,  als  die  Besserung  der  Trinker  in's  Auge  in  fassen  sei.  Der 
Bericht  wurde  dem  Terfasssr  wieder  angeatallt  mit  dem  Bemerken,  er  möge 
ihn  so  modifioiren,  dass  er  mit  der  Erkllmng  der  Gesellschaft  überein- 
stimme. 

Bei  der  Dntersncbaug  der  eigentlichen  Natur  angewöhnter  Dnmassig- 
keit  im  Trinken  sebliesst  Yeifasser  ennftobst  die  FKIle  aus,  in  welchen  dsa 
Trinken  gewöhnliche  kOrperlii^e  Krankheiten  Terursaobt  hat,  sowie  die- 
jenigen Fllle,  in  weloben  Krankheit  die  Ursache  dea  Trinkens  ifar.  Ebenao 
seien  die  seltenen,  schwer  au  veratebendati,  nnbellbaren  Fills  aaisuacbliessen, 
welche  ursprünglich  als  Dipso-  oder  Oinomanle  besohriebeu  worden  seien, 
bevor  diese  AasdrOoke  anob  fOr  gewSbnlicbe  Tninksucht  in  Gebraoob 
kommen, 

Dipaomsnie,  eine  Art  morsllscben  Imeini,  lusser«  sldi  in  « 
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■olikfl  fOr  OberailtilgM  TriDken;  niaht  wogen  doa  Trinksni  ialb«t,  noch 
wegen  d«r  EtupfiudiuigBii,  die  e$  TenuMobe,  londtni  nnr-anr  BefrieAguog 
einea  krftukbaftea  ImpoIaM.  Wie  der  Kleptomanifta  eteble,  niobt  um  dea 
BeiitEU  der  Snoba  willen,  vai  der  irre  MBrder  tSdle,  oiebt  um  einen  Uen- 
■eben  des  Lebens  in  betaaben;  bo  tiinke  der  Dipeomuiiac ,  nicbt  well  er 
es  gern  tbne,  noob  am  aioh  ed  botrinhen,  BOndem  weil  rin  nnbeiShmbarar 
krankbiflei  Impnit  ihn  dsin  treibe.  Zdt  AufatoUnng  eins«  Fallea  wirk- 
Itober  Dtpsomaole  mflssten  alle  Manifestationan  Ton  QemOtbierkrankang 
(nDaoandnaae  of  mind)  aatgeHbloeasn  werden;  dann  wenn  disae  vorbandea 
seien,  ao  liege  elntaob  ein  Fall  Ton  Itraein  mit  einem  faerrorrageDdED 
Symptoms  ror.  In  einem  aoloben  Falle  dürften  ancb  keine  weiteren  Heik- 
mele  einer  laaterhafUo  DiapaaitiOD  TorbaDdan  sein,  wenn  man  ateb  nicht 
der  Gefahr  aasBetsen  wolle,  elnan  Trankanbold  mit  eaperfelitea  Entacbtildi- 
gnn^n  aU  Dipiomaaiac  an  beieichnen.  Das  einfache  QewobnbeltBtrinkan 
biete  keine  Symptome  geistiger  Erkrankang,  aein  einaiges  Merkmal  sei 
eine  leideüscbaßliebe,  noTemllnttiga  Befriedigung  einer  scbldllcben  Go' 
wohnheit.  [at  daa  eine  Krankheit  oder  ein  Laeterf  Sollen  wir  uns  fae- 
mflben  den  Uenachen  an  heilen  oder  in  bessern?  Denjenigen,  welche  nntv 
Krankheit  elnan  Zoatand  des  materiellen,  nnd  nnter  Laster  einen  Znstand 
des  immateriellen  Elementes  nnserer  Natu  teratehen,  wflrde  die  Antwort 
nicht  ach  wer  fallen. 

Es  sat  aber  an  bemerken,  dass  ea  ebenia  wenig  eine  Krankheit  an  und 
fOr  aicb  gebe,  wie  ein  Laster.  Die  Idee  einer  Krankheit,  nnd  aei  als  noob 
ao  apeolfiscb,  sei  der  TerallgemeiDorte  Begriff  des  kranken  KDrpera,  wie  die 
Idee  dea  Lasters  der  des  laslerbaften  Wesens.  Bealltkt  sei  an  du  IndiTi- 
dnnm  gebanden.  In  diesem  Falle  etwa  an  John  Jones,  nnd  ea  wflrde  dem- 
nach die  Frage  lantan:  Ist  John  Jones,  da  er  btn&g  betrank«,  krank  oder 
laslerbaftf  Man  mflaae  angeben,  dasa,  wenn  John  Jones  betranken  sä, 
aein  Organlsmna  sich  in  einem  krankhaften  Znstande  befinde;  denn,  jeder 
Znstand,  in  welchem  die  gesunden  Fonetionen  dea  Organismns  gesISrt  er- 
aoheinen,  mflaae  als  krankhaft  beieichnet  werden.  Die  Präge  conceutrire 
sich  demnach  daraaf,  ob  der  afiohlerne  Jobn  Jones  krank  oder  lasterhaft 
sei,  wenn  er  Im  Begriffe  stehe,  den  gabnaten  Zaabertrank,  dessen  Wirknng 
er  wohl  kenne,  so  trinken.  Terfasaer  führt  dann  die  gemelnaaknon  Draacban 
nnd  Eigenachaften  Tan  Krankheit  und  Lastern  an. 

■.   Die  Erbliohkalt; 

b.   alnen  anbedsotenden  Anfang  mit  allmShligBr  atelgemng; 

o.    die  dnrab  Fortdaner  nnd  Wiaderholnng  bedingte  Chrontottit; 

d.   Beilang  resp.  Bessenng  dnrcb  Beseitignog  der  krank  resp.  laster- 
haft mftcbenden  Ursache. 
Als  antersobeidende  Merkmale  beider  ZnstSnde  erwlhnt  er: 
a.    Die   mit    der  Krankheit    verbandenen    orgaDiBcben    Teränderaagen, 
welche  fflr  das  Laster  nicht    bekannt  seien.     Waren  Laster  nnd  Krankheit 
identisofa,  ao  sei  Jede  Strafe  nngerecbt.     AeraEe  sollten  dann   die  Obrigkeit 
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and  Q«Utliebkglt  «rMtaBn,  nnd  GeriehtihSto,  OvRIngoiMe  «ad  KtecliMt  HlltM 
in  ilMpitäl«r  varwandelt  ««idea. 

b.  Di*  Krinkh^itiuTiBohm  wia  o.  di*  Mittel  gegen  Kraolchsit  aeien 
[{Ulnar  piyohiiaber,   die  dei  Liatara  immei  nionlitaher  Nalni. 

d.  Baaeitignng  der  Eruikb«it  fObre  eq  leibliobn  QesQndheit,  —  B«- 
•Mtignng  des  LMtora  mar  TngendhaRigkeit  SelbBt  wenn  nan  den  tagend- 
ha(l«n  ZBitwid  det  Qemfltbea  als  eine  BsdiDgang  der  emotionBlIen  FnoottoneD 
des  Oebiru  bettacbte ,  bo  sei  doob  der  Begriff  davon  ein  andeTer,  wie  der 
▼on  bbwaer  pb^aiMbei  Qeaandbeit. 

e.  Uit  aaltonaD  Aiunahnien  leieo  Qtiateikranke  iloh  ihiea  Unglfleka 
bawowt;  dei  liMterbafte  lei  »iob  dei  Laitera  bewowt.  Krankbelt  kBone 
Kummer  vemraaohen,  aber  niobt  die  Rene  dea  Laatera. 

i  Efwikbaftigkeit  aei  ein  Zufall  in  der  Natar  dea  Uenaoben,  Laaler- 
bafügkeit  ein  Slement  daraalben.  Waa  das  Laster  der  TniDfciiiaht  anbatieffs, 
■0  babe  es  nie  einen  Stamm  Wildsi  gegeben,  dar  mehr  als  die  Gelegonbeit 
and  die  eiste  Leotion  bedurft  babe,  am  sieh  blindlinga  in  den  Abgnind  an 
■tflrsen.  Die  Wilden  aller  Linder  seieQ  (Jewobnbeitatrinkei.  Maoh  diesen 
VergleiebeD  «rwelM   sieb  Oewohnbeltatninkanobt  ala   ein  Laster  und  niaht 


*Alle  gegen  die  Getrobabaitstranksncbt  angewandten  Uittel,  auch  die 
Trioker-Asjle,  besweokten  eine  Terlndsning  in  dem  Charakter  des  Hensoben, 
walobe  aber  seilen  erreiebt  werde.  Die  amerikani sehen  Aerate,  die  Tor 
Hr.  Dabifi^U'»  Comitä  Beriobt  eratalteten,  aagtan,  da«s  aie  34%  ^^ 
Trinker  in  Ibren  Anstalten  keilten.  Es  sei  ja  ansnnebnen,  dasa  disaer 
Frooentaata  die  Anatalten  nflcbtem  nnd  gasnnd  *erlaaaen  habe.  Qan«  an- 
data  aber  nitheilten  die  Conunissionen  in  Lnnaej  In  Bebottland  ttber  die 
wltklioba  Besaemng  aiaes  Tranken boldea.  In  den  eisten  ibrer  Berioble  [flr 
di«  Jabra  1873,  1873  nnd  1874  sei  dar  Aensasrong:  ,Be  ist  ntCgliab,  daaa 
doTCb  danamde  Zwangsenlbaltnng  von  alkoboliacben  QetrKnken  den  8«- 
wobaheitstiinker  die  Kraft  der  Belbstbaherrsobung  wiedergegeben  wird,  and 
d«M  er  dsdnrob  dem  heftigen  Verlangen,  welebem  er,  wenn  er  hat  ist, 
onterliagt,  widarateben  kann*,  dia  Bamerknng  biningerOgt,  dase  es  niobt 
leieht  aain  wttrde,  einen  einsigen  Fall  dauernder  und  befrie- 
dtgender  Besserung  aafsnweisan. 

Dr.  MiuhtU,  einer  dieser  Oommiasionera ,  baba  dam  Comild,  welobes 
dareb  das  ZengenrerbOr  die  Nethweadigkeit  dar  Beatttignng  eines  Qeaeltea 
Mr  die  Verhaftung  und  Einaperrung  von  Gewöhn  hei  latrln  kern  in  basondeie 
Institute  naebioweisan  wBnschte,  offen  entgegnet,  das*  daa  bsabaiobtigle 
Qeaeta  die  Dnaebe  dea  Tiinkens  nnberOokai abtigt  lasaa;  es  befasse  sieb 
mit  dem  andern  Ende  des  Uebela.  Ex  glanbe,  daaa  solohe  Oeiatagebnig 
nnr  dnrob  ihre  indirecteo  Wirknngan  dem  Tranke  Torbengea  werde,  da 
derselbe  dadnroh  an  Zwangsarbelt  und  FrelbeitaTerlnat  fflbren  kSnne.  Um 
daa  Waobatbnm  des  Uebals  au  hemmen,  solle  man  in  allen  Staalasobnlmi 
der  Jogend  die  Erkenntatss  der  Geaetae  beibringen,  durch  weleba  Gott  die 
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Welt  regiere,  ond  dau  nu  diMen  Qeeetiea  Ebrfuiolit  lohnldig  lei.  Budmili 
beielebnet  du  kle  wahre  Weisheit,  and  bi  «Bids  richtige.  SUatBklnghett 
Min,  wenn  man  darnach  handala.  Ifan  lehre  das  Volk  dieeee  uabeilbriD- 
gendo,  BDtehreDde  Latter  mit  anderen  QeMhIea  hetrachten.  Doroh  d«n 
Ba>  TOD  TriokeraoBtalten  anf  8t««t*koBten  wfliden  die  ndohtemen  and 
Mbeitiameu  Leute  rainirt,  M  groH  lei  die  Zahl  du  Trinker.  Anaaerdan 
aber  woide  daduroh  die  Terderbliobe  Lehre  Terbrellel,  daaa  Tmnktacht  ein 
nnwidsretäliober  krankhafter  Impnli  aii  und  kein  entehiandai  Laiter,  den 
mao  in  «einen  enten  Anfängeii  widentehen,  und  welobee  man,  wenn  aeb«« 
•tirket  gewerden,  mit  Aafbiataiig  aller  Kraft  flbenri&den  mflaae.  Waa  dia 
iMiMre  Klaaae  der  «ngliaohen  OeaaUsohaft  anbetreffe,  ao  asi  dieae  in  Folge 
■Dnehmender  beaierer  Meieung,  welche  Trankeaoht  mehr  and  mehr  ■!■ 
eine  Schande  betrachte,  aohon  nfitditenier  geworden.  Der  in  eahindlicher 
Baft'iedignog  dieaei  alten  Laateri  Terharrende  Beet  sei  kein  Gegeeiland  da* 
allgemeinen  Bedanema. 

Wenn  die  Gewohnbdtatmnksncht  ein  to  bartulokigai  Laatar  lei,  daM 
die  Bobottiaohen  Commiiiionara  bei  ihrer  graaaartigan  Erfahrnng  anf  ditMai 
Gebiete  kein  Beiipiel  befriedigender,  danemdet  Beaiening  arCahrea  hatten, 
■o  wflrde  ea  fflr  die  ganae  Welt  ein  Segen  (ein,  wen»,  wie  an  oft  behauptet, 
werde,  der  Alkohol  ein  aotlrea  Oift  w&re,  welches  der  werthloaen  BxiAeo* 
dee  Trinkera  ein  baldigei  Ende  maohe.  Soblimmer  ala  die  Schande,  wddie 
•rinen  Angehörigen,  aoblimmM  ala  die  Gefohr,  welche  der  menachliaben  Qe- 
sellaobaft  doreb  den  Trankenbold  erwachse,  sei  der  unreine  Baama  de«  erl»- 
lieben  Lasters,  welchen  er  sfte.  GlQoklioher  Weis«  sei  Tmnkaacht  eine 
directe  Draaehe  der  Btariiittt. 

Nach  £^wrl  beichrSnke  aioh  die  Deaeendena  TOn  Trinken)  auf  */,  dv 
Kinder  ufiofatemw  Menachen.  In  einem  Werke  «Lea  dägdndreacenaea  hii> 
nainaa'  beweise  Moni  too  Bonen,  daai  das  Oeachlecht  von  Tnmkanboldea 
aicber  in  swei  oder  drei  Generationen  aoaaterbe,  naobdeu  es  alle  Phaaen 
T«i  nerrSser  Zarrfltinng  dnrobgemaeht  babe. 

Daaa  dss  Verlangen  daa  Trinkers  nnbealhmhar,  nnd  daher  die  Befriedi- 
gnng  desaelben  sohnldlot  tei,  das  kCnne  man  von  jedem  eteta  befriedigtaa 
Verlangen'  aagen;  Ja  in  gewiaiem  Sinne  Ton  jedem  Wnneehe,  den  nan 
niobt  widerateha.  Aber  sei  denn  das  Verlangen  nach  Getränken  bei  den 
Trinker  nnbeaShmbar?  Der  klage,  amllaMite  Trankenbold  Rugbg»,  J.  S. 
babe  nach  einem  eohweiea  Trinkgelage  mit  dem  alten  Lehnr  Hr.  £1^ 
BtKhuU  nm  eine  Gni&de  geweitet,  data  er  aich  in  awSIf  Monaten  mUkt 
mdir  betrinken  wflrde.  Er  habe  die  Wette  gewonnen.  An  dem  Tage,  an 
walohem  die  Wstte  ablief,  wartete  er  bis  13  Dhr  Mittecnaobt  nnd  fing 
wieder  an  an  trinken.  ,6o  lange  er  lebte,  iat  er  niobt  wieder  nAchten 
geworden.' 

Ala  Dr.  Dalryi^  i.  J.  1871  die  TrinkeniiaUltan  der  Ttreinigten 
Staaten  beauchte,  htttten  diese  noch  gresitentfaeils  das  Vertranen  de*  Pabli- 
kams  besaaean,  and  Verfataer  glaobe,   dats  DtUrgwipU't  Aasaagen  ror  dem 
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ComiU  nnparteiiich  ni>d  ehrliob  gwrewD  aeien.  AnuM  ibm  wiSD  Dr.  Awiti, 
Dinoloi  d«r  Aostalt  ffir  den  Stakt  PeBMf  iTinieB  in  lledU,  nad  Dr.  Dodgt, 
Direotor  flli  deo  Btaat  Niw-Totk  in  BlDgluimploa  bric«gt  wordao ;  nod  <ü» 
AnaHge  diwir  Hbrod  ,  dau  34  %  i^i^^  Trinker  geulaen ,  hkbe  natCtlioh 
einen  nDgeheaBn  BinBoM  «of  die  Ultglteder  des  Conit^  genwdbt  AI* 
Terfeaior  aber  im  Jtbre  1677  die  TriDkeraniUlten  Anwrika'i  expl«rirt  habSi 
■ei  die  AoeUlt  in  Hedin  ibras  Terfeblten  Zweakee  wegwi  aaljgebobeii  gv 
weHn.  Dia  Anstalt  bei  Neir-Yotk  aaf  ffarda  bland  sollte  aoa  deBuelben 
Qi«nda  an^Bhaben  warden.  Wegen  solileehten  Erfolgs  in  den  reteinigten 
Staaten  babe  die  Begierneg  in  Canada  da*  .an  glnohem  Zwecke  erbaute 
Qeblnde  aU  Irrenaoetalt  benntat,  nad  das  Qeaeta,  betraffend  Veibaftnng  Be- 
trankeeei,  sei  aofgeboben  worden.  In  Maryland  Mi  ein  beaoaderer  Saal  fSr 
TranfcSUige;  Dr.  Conrad,  Direotor  des  Hospitala,  bab«  liob  bei  einer  Bffent- 
lidien  Oelegenbeit  dabin  aatgeeproobeQ,  dasa  er  Ton  keineoi  einaigan  Falle 
wiue,  in  walobem  darcb  laolfrang  Heilnng  bewirkt  wotden  sei,  Budani 
itt  der  Anaiobt,  dais  die  Bebaadlnng  tod  Trinkern  auf  Heilang  ihrer  Ter- 
mutbetaa  Krankbait  aninahmaloa  auf  Intbnni  dar  AnSuning  bembe.  Die 
«naige  Anttalt,  in  welcbei  er  gnte,  ehrtiebe,  umite  Arbeit  gofnndan  babe, 
•ei  ^e  TriDkerbeaaerongsanatalt  in  Fbiladelpbia  geweaen,  wo  bei  der  Be- 
baadlnng der  Trinker  jeder  GManke  an  Heilung  ein«  Erankbeit  bai  Seite 
geaetat  wetde.  Alle  andwa  Anflallen  tri^n  die  PbfriagQoniie  von  Logir- 
biTwarn,  in  denen  der  Offentliohe  Conaam  geistiger  Getr&nke  untersagt  wäre. 
Alle  Bewohner  der  Anstalten,  mit  denan  sieb  BudaäU  nnteibalten,  hUtan 
angegeben,  dasi  «ie  siob  auf  thren  Spaiierglagen  Qatränke  jeder  Art  tot* 
■obaffbn  konnten,  nnd  battan  die  EinsobrAnknngea  anderer  Anataltan,  in 
deaao  ata  gewesen,  rerspottet.  Oana  besonders  anganaobeinliob  ael  der 
Uangal  Jeglloher  Dieelplln  und  jagliober  Bebandlung  In  Bingbampton  ge- 
wesen, wo  84%  ^>  Qewobnbeitstrinker  gebeilt  werden  lolltan.  Die  Lnft 
dieses  Ort«*  mflsse  denmaoh  aebr  beüasm  aeinl 

Vetfasaer  sohltst  die  Zabl  der  Bewohner  slmmtliober  Trinkeranatalten 
Amerika'*  auf  kaum  350  nnd  meint,  das  Material  der  Anstalten  tA'M»  Vatsf 
landes  sei  viel  bedeatender.  Er  kenne  otcbt  die  Statistik  dieaer  Anstalten  be- 
sflgKob  danandar  Besaenng,  aber  nsch  dem,  wsa  er  oft  T«n  Aarsteu  g«- 
bSrt  babe,  sei  dieselbe  niobt  ennotbigsad. 

Zum  Zwecke  der  Hei  lang  Ton  Gewobobeitstrinkani  bilt  fiiioihuti  eine 
nene,  die  Freihält  des  IndiTiduauM  basohrankende  eesetsgebung  niobt  fQt 
nothwsnäg,  da  die  Fälle,  in  weloben  neben  dam  Q«wohnbeitstrinker  Symp- 
tome von  IrrsioB  vorbanden  seien,  den  Innaoj  Qesatseo  snbsnmirt  wodan 
konnten,  dar  Btaat  aber  nloht  die  Terpfliahtnog  babe  Disposition  so,  sondern 
mir  erwiesene  Thatsadien  n  beatrafsn. 

Der  Trunkenbold  solle  bestraft  werden,  nnd  awar  auf  (öne  Waise,  dsas  es 
eine  Warnung  fflr  Andere  sei.  Bs  sei  nidit  anannabmeo,  dasa  die  Behörden 
einsD  Heaaoben  Hr  ein  fortwftbieod  wiedarhoHas  Vergehen  &0,  nein  100  Mal 
ge/lngUofa  einsiaban  wlrdsD.  Das  geeignete  Mittel  wfirde  ein  Zaefatham  sein, 
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[■  welobein  der  GewobnbetUtriaker  geBwnngea  wira,  iBineD  Labeotantat- 
bslt  m  verdiraea,  nnd  «ui  welohem  er  nar  TonnehawaUe,  nnter  poliaei- 
licher  ABblobt,  entlatasD  «Bideo  kSnatB.  Bis  der  Beweii  Mbradit,  dsaa 
•cwMhaena  Tninkenbolde  gebaisGrt  werden  bQnntan,  «ollte  alle«  BBitntlkibe 
Geld,  walebea  snr  ErricbtDDg  Ton  BeuernagaaDiUltan  Terbranoht  wordaa 
•«i,  tat  BaManng  der  Jagend  angewendet  werden,  deren  Verbnofaem  nsd 
Laater  grSsfteatbeila  die  Folge  alterlioher  Unnkaei^eit  leien.  Da  dar 
Staat  Twpflicblet  lei  die  StTentliobe  Tanacbang  iq  Laetara  aa  TerhfltaOi 
Kl  mflaia  er  aaob  den  Torkaaf  getitiger  Getrinke  nieng  oontroUiren,  danit 
der  Terklaler  nioht  der  Oelegenfaeitamaober  der  Trankiaabt  werde. 

Vor  allen  Dingen  aber  Mrilten  die  Bff^DtllolM  Heianng  nnd  der  Einflaaa 
jedes  recbtdeDkendeo  and  leobtrableaden  llenichen  aiafa  diaaen  Laatac 
wideraetaeD;  daa  lai  der  einaige  Boden,  in  welohem  aina  allgemeiDe  Hlaatg- 
keit  teite  Waraaln  faaien  kOnne.  Es  komme  weniger  daranf  an,  die  Tnuke»- 
bait  an  beatrafsn,  wie  die  Hiiaigkeit  aa  fSrdern. 

Seit  Dr.  BiidMät  dleae  Abbandlnng  gaeabriaben,  igt  die  Triakwfraga 
in  Qroiabrittaaien  in  ihrer  Bntwiekelnng  a'itiki  «teben  geblieben.  Naob  de« 
Tode  de«  Dr.  Dabjn^  eine  Zeit  lang  bei  Seite  gelegt,  warde  dieaelba  in 
der  Toijibrigen  ParlamantaaeaaioD  Ton  Dr.  Camenm  wieder  sn%enomman, 
nod  mit  einigen  UodiSoBtionen  wnrde  die  too  ihm  dem  Parlament«  «tog*- 
relohte  Bill  in  dleaem  Jahre  geaetalioh  featgeatellt.  Daa  Jounal  of  mMital 
«oienoe  giebt  in  No.  74  p.  !133  einsn  Aaaiag  dioaaa  Qeaetaea:  daaaelb«  trete 
an  1.  Jannar  1880  in  Kraft  nnd  erlaiohe  am  1,  Jannar  1886. 

Naob  eioer  Erkllrang  der  AoBdrOokB  .«nmmarjr  oonTtotion',  ,»unnnar7 
JariadiotioQ*,  ,Ooart  of  anmmary  jariadiotion*  folgt  elna  DeSnition  de« 
Worte«  ,Betreat';  danelba  aei  ein  doreh  diaeon  Aot  bereobttgtea  Htna  fBi 
die  Aahabma,  BlaaohrlDkang,  Pflege  und  Behandlnng  von  hahitoal  dma- 
karda.  Dieter  «elb*t  «ei  ein  Haaceh,  der  dornh  dio  Qawobnbail,  beraoiobeBde 
QatrSaka  im  Debermaaaa  an  trinken,  «lob  aelbat  nnd  Andern  gefihrliab,  oder 
nnfthig  aei,  fOr  «iah  an  «organ,  oder  «eine  Angaleganbelten  sn  verwaltan. 
Daa  Oeanob  am  die  ConoeHion  aar  Brriobtnng  einea  Belreala  mfiaaa  bei 
dem  QnAohafia-  oder  Orlaebafle-Biohter  eingereicht  werden;  dam  Qeaneba 
aei  ein  Plan  dea  Hanaea  beitaldgen,  mit  Angabe  dar  GrOsae  d»  Zimnaar, 
der  vorhandenen  Binriohtnng  aar  Trennang  der  Oeeobleohter,  der  Aon- 
dehnnng  angebOriger  Linderten,  nnd  dar  VermfigenarerbUtnitae  daa  B*- 
werben.  Dia  Conoaaaion  kfione  eioer  oder  mebreien  Peraonen  (Br  ainaa 
Zeltraam  von  nlobt  Aber  13  Monaten  gewäbrt  werden;  dieaelba  kOnoe  tob 
dar  Ortaobrigfceii  erneuert,  anfgohoben  oder  tranaferirt  werden.  Die  Oita- 
obrigkeit  oder  der  Ton  dem  Staatieeontaira  an  erMaDeoda  laapaotor  of 
retraala  kSnna  die  Entlaaanng  oder  Rntferanng  der  Patienten  ana  ninem 
Battaat,  walcbaa  fSr  aeinan  Zweck  nntangllch  gawordan,  baatlmmen.  Di« 
Anftaahme  eines  Gewobnheltatrinkera  in  «in  Betreat  geaobdie  aaf  Grund 
einoa  In  gahSriger  Form  abgelBaataa  Qaentbea,  mit  Angabe  der  Zelt  (nlobt 
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tibar  13  Honate),  welche  er  in  bleiben  wanaohe.  Zwei  Personen  haban  m 
belangen,  daai  Bewerbor  ein  Oewohnhaititiinkw  tat.  Die  ünlermsbrift  du 
Geanoha  mnaa  von  iwei  FriedeDtrichlani,  wann  fla  aioh  flbenengt  haben, 
daw  Bewerlier  ein  Qawohnhettatrinlier  ist  und  naobdem  de  ilmi  die  Natni 
des  Qeanchaa  erkUrt  haben,  beglanbigt  werden. 

Dar  Anelaltoinhaber  mnaa  innerhalb  awei  Tage  naoh  Anfbabme  eine* 
Bewerbara  der  Ortaobrigkeit  eine  Abiabrift  des  Oaanobes  ainreiehen. 

Der  Inapector  ot  Batreat,  welchem  nBthigen falls  ein  Aaiiatant-Inapector 
beiangefaen  lal,  hat  dia  Betrest'a  ed  inapiciian,  nod  alle  drei  Jahre  dem 
Staatiaaaretair  eineo  Batidil  Ober  dieeelben  ronnlegan.  Letatarer  kann  nach 
eigenem  Ontdflnkan  oder  in  Folge  dea  Beriebtes  tinen  Befehl  *nr  EnUaaanng 
irgend  ein««  In  der  Anatalt  befindlichen  Paüenten  geben.  Bin  Biohter  daa 
Higb  oonrt  of  Juatiee  kann  anf  eine  Eingabe  az  parte  an  die  Kamraem 
(Cfaambrea)  einen  Befehl  snr  ünlersacbnng  wegan  einer  fan  Belreat  unter- 
gebrachten Person  ergehen  tiaaen;  ebenao  ein  Connty  conrt  Biohter,  in  deseea 
Dtatrict  die  Anstalt  liegt. 

Ein  Friedensrichter  kann  anf  Anmohea  dea  Conodasioiniahabers  einem 
Patienten  eriaaben,  aioh  eine  Zeit  lang  (doch  nicht  Unger  all  2  Monato) 
ans  der  Anstalt  an  entfernen.  Dieser  Zaitranm  soll  nicht  Ton  der  Zeit  seises 
AnfeDthalls  in  dem  Betreat  in  Abaag  gebracht  werden. 

Dieser  Urlaub  wird  durch  einen  Rückrall  «um  Trinken  oder  durah 
einen  Flnchtrenneh  Ton  der  Person,  in  welcher  der  Trinker  benrUnht  ist, 
TSTwirkt. 

Es  wird  ala  ein  Vergeben  gegen  diesen  Act  «ngeeeben,  wenn  man  einen 
Bewohner  einer  Anatalt  Temaohllasigt,  ihm  anr  Flucht  Terbilft,  oder  ihm, 
ohne  Erlaobniss  dea  ConoessionsiDhabers,  geiitige  QetrBnke  Irgead  weloher 
Art  Terschafft. 

Wenu  ein  Gewobnbeltitrinker  dem  Reglement  de*  Betreats,  in  welches 
er  anfganommen  wurde,  den  Gehorsam  verweigert,  so  kann  er  in  Folge 
Bummarieoher  Vemrtfaeilung  mit  5  ponnds,  oder  mit  Qefingoias  hla  »n  sieben 
Tagen  bestraft  werden.  Eohappirt  ein  Gewohnheitstrinker  aua  dnem  Be- 
lreat, so  kann  ein  Frieden ari ah ter ,  wenn  die  Torgeschriebene  Zelt  seiner 
Detention  nosfa  niaht  abgelaufen  ist,  einen  Terhaftabefehl  gegen  ihn  er-  , 
laaeen;  verhaftet  musi  er  vor  den  Friedens ri^ler  gefflhrt  werden,  wslobar 
ihn  der  Anstalt  wieder  Oberlisfem  kann.  Ton  dem  erfolgten  Tode  eines 
Inaasaen,  sowie  ron  der  Todeanraache  mnsa  dem  Coroner'),  dem  Be- 
gietrar  of  deatln  iCH^htandsbeamte)  nad  der  Orlsobrigkdt  Ansaige  ge- 
macht werden. 

In  einer  Ulttheilong  der  No.  75  deiselben  Journals  p.  106  wird  die 
Zeit  der  dflttlgkett  dieses  Gesettes  auf  lehn  Jahre  angegeben.    Der  Nutien 

')  Ooroner  helsst  der  Staatsbeamte,  welcher  in  ricbterlicben  nilen  dio 
Aufbabme  des  Leichenbefondee  an  maoben  bat;  er  entspiioht  unserem  Kreis- 
phyaioDa.  Änmerk.  i,  Uebers. 
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dieses  Qesstaes  irQTde  dftdnrob  aieher  bMobrinkt,  dau  die  AnfnabBia  in  «ia 
Betreat  eine  freiwillige  sei.  (Wie  riele  werden  tidi  an«  sponte  einei  iwuiga- 
wsiaeu  BeMbrlDkoDg  ihrer  Freiheit  fOi  ein  Jahr  noUniehen  ?  Bichcr  aelir  wo- 
llige. Ffir  die  grosse  U^joiiUt  dar  Fille,  in  welchen  dar  egoistisehe  und  nidit 
selten  heftige  Qewohnheiutrinker  Hab  nod  Qnt  seiner  Familie  vergandet  niid 
•ia  in's  Veiderben  stOrit,  ist  also  kain  Heilmiltel  geboten.  Die  Sache  wir« 
ganz  anders,  wenn  eolohe  Ueneohaa  der  Haoht  de*  Qeaetua  ontarwoifen 
wflrden,  wenn  aie  grQndlieh  bestraft  und  daasrnd  Tor  loloben  Verbmebea 
behQtet  werden  konnten.  Aber  Jeder  weiu,  dass  in  nni  vorbäitniHmiaaiB 
wsnigen  Fällen  Straf«  anfarlegt  werden  kann;  daaa  derSfinder  nach  koraar 
Gefangens^aft  naoh  Hanaa  auiOckkalut,  nm  nein  Verbrechen  an  wieder» 
holen.  Werden  PriratnntemehmeD  aor  Eniohtnng  Ton  Autalten  Rlr  ei»« 
so  aweifolhafte  Beaetaang  hinreiobend  nnteratätat  werden  ?  Wir  wardeo 
sehen.*  Dia  Batreat's  ■olleD  iwei  Ual  im  Jahre  toepidrt  »atden.  Daa  Qe- 
■Dob  nm  Anbahne  in  diaselben  laute  folgendermaassen : 

leb,  der  Unteraeiobnete,  erancha  Sie  hiermit,  miob  aniolge  des  babitnal 

drnnkarda  Art.  1B79  'als  Palienl«D  in  Ihre  Anstalt  an anfanooluiiaB. 

loh  Terpdiobte  nicb,  weoigsteaa  (wenn  leb  niaht  Torber  in  gehöriger  Fonn 
enüaaaen  werde)  (Qr  einen  Zeitraum  von  nicht  mehr  als  awOlf  Uouten 
darin  in  bleibeo,  und  mich  allen  Anordnungen,  welebe  wEbiend  diesar  Zdt 
in  der  Anatalt  Torgeschrieben  sind,  an  fügen. 

Der  Obengeuanuta  unteraeiobnete  dieaea  Qeaach  in  onserer  Oegeowark 
Wir  fiberieugten  uns,  das«  er  im  Sinne  der  babitnal  dmnkards  Art  1879 
aur  Zeit  ein  Qewohnbeitatrinker  aei,  und  wir  macbten  ihm  die  Folgen  aainaa 
Oeaacbaa  und  seino  Au&abme  in  die  Anatalt  Um,  Er  schien  die*  toU- 
komman  an  verstehen. 


Datum.  Friedeuerichtet  det  Grafschaft  (oder  OrttobaA). 

Namsn  der  Zeugen:  Name  des  Bittstellera: 

Adresse:  Adresse: 

Signal  amant:  Signalement; 

Einer  der  Conoessions- Inhaber  mfiase  in  der  Anatalt  wohnen,  deraelb« 
,  sei  ftr  die  Verwaltung  rerant wörtlich.     Ein  in  gehöriger  Form  qnalificittet 
Arat  aolle  ala  Hanaarat  angealallt  werden.    Iit  einer  der  Conoeaaiona-Ia* 
baber  salbst  Arst,  ao  darf  er  als  Hauaarat  fnngiren. 

Verweigert  wird  die  Oonceaeion,   wenn  der  Bewarber  aebon  eine  Con- 
oeasion  fBr  eine  iriananstalt  bat,  Dr.  A^gtut  iftgMP-Bttoct 


DtuUcht  Civiiprocatonimng.  —  Folgende  Paragr^ben  der  am  I.  Oelobet 
16T9  in  Kraft  getretenen  dentachen  CiTilprooaaiordnnng  beaieben  siob  auf 
daa  VerEfthren  gegen  Gaiateakranke  in  Entmündigungaaaoban. 

B  593.  Eine  Peraon  kann  für  geiateakrank  (wabDainnig,  blOdainnig 
n.  *.  w.)  nur  dnrob  Besobluas  dea  AmUgeriohta  erkllit  werden. 
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Dar  B«Mb]nM  wird  nnr  anr  Antrag  erlusaii. 

SSM.  Du  Amtigerioht ,  b«l  welohem  der  in  EDtmflndigeiide  leiDen 
«llgemainan  Gtriohtistaiid  fatt,  iat  aiiuohlietaliob  ingtSudig. 

0«geii  oineo  Dentsahan,  weloher  BeitiaB  Wobnaits  nur  im  AoaUndB  hat, 
kann  dm  Antrag  be[  dem  Amtsgerichts  asinei  lotaten  Wobntitiw  im  Dent- 
■eben  Beioh  geatellt  werden. 

S  595.  Der  Antrag  kann  ron  dem  Ebegatten,  einem  Verwandten  oder 
dem  Tormonda  dee  an  Entmündigenden  gMlsIlt  werden.  Gegen  eine  Ehe- 
fraa  kann  nm  von  dem  Bhemanne,  gegen  eine  Pereoo,  welofae  unter  Täter- 
lioher  Gewalt  oder  nnter  Vonnnndeobaft  etebt,  nnr  Ton  dam  Vater  oder 
dem  Vorinnnde  der  Antrag  geatellt  werden.  Die  Beatimmnngan  des  bOrgor- 
lioken  Eeobtt,  naeh  weI<Aen  noob  andere  Paraonan  den  Antrag  elallaD  kOnnen, 
bleiben  anberDhrt. 

In  aHen  PSOen  iet  aneb  der  Bleataanwalt  bd  dem  rorgetetiten  Land- 
gerichte am  SteÜQng  des  Antrage  befugt, 

J  596,  Der  Antrag  kann  bei  dem  Qeiicbte  acbrlfUlob  eingereiobt  oder 
inm  Protokoll  dag  Qarichteeohraiban  angebracht  werden.  Er  soll  eine  An- 
gabe der  ibn  begrBndeuden  Tbatiaobeo  nod  die  BaaeicbniiDg  der  Beweie- 
mittel  enthalten. 

§  597.  Dae  Gericht  hat  onter  Benntanng  der  in  dem  Anbage  ange- 
gebenen Tbataaohen  and  Beweismittel  Ton  Amtewegen  die  aar  FeEtetellnng 
dei  OeieteeiQitandee  erforderlisben  Ermitlelnogen  id  veranstalten  und  die 
garignet  eracheinenden  Beweismittel  antennehmen. 

Das  Qartcbt  kann  Tor  Einleitung  daa  VarTahrens  die  Beibringung  rineg 
Iratlioben  Zeagniasea  anordnen. 

Der  Btaataauwslt  kann  In  allen  FGllan  dae  Verfahren  dnieb  Stalhmg 
TOP  Anträgen  betreiben, 

Fflr  die  Vemehmong  nnd  Beeidignng  der  Zengan  und  BacbTeratSndigen 
kommen  die  Bestimmnugen  im  siebenten  and  achten  Titel  des  ersten  Ab- 
aehnitta  des  sweiten  Bnobs  aar  Anwendung.  Die  Anordnung  der  Haft  des 
§  355  kann  ron  AmUwegen  erfolgen. 

{  598.  Der  an  Bntmflndigende  ist  peraBnIiob  unter  Znaiehnng  einee 
oder  mehrerer  Saofarerstlndtger  tu  vernehmen. 

Die  Vemehmnng  kann  anoh  dnrob  einen  arsuohten  Elohter  erfolgen. 

Die  Vemehmnng  kann  unterfaleiben ,  wenn  sie  nach  Aniioht  des  Qe- 
richta  schwer  auiftlhrbBr  oder  fSr  die  Entscheidung  anerheblich  oder  fdc 
den  GeauDdbeltsaustand  das  an  Entm findigenden  naohtbetlig  Ist. 

)  599-  Die  BntmOndigung  darf  nlabt  anagasprocheD  werden ,  bevor 
das  Gericht  einen  oder  mehrere  Bach  verstttnd  ige  Aber  dan  GetateiBBstand 
des  au  Entmfindigenden  gehört  hat. 

{ SOO-  Sobald  daa  Gericht  die  Anordnung  einer  Pflreorga  fOr  die 
Person  oder  das  VermSgen  des  «u  Entmandigenden  fflr  erforderlich  bSlt, 
ist  der  VormundsohaftshehOrde  aum  Zwecke  dieser  Anordonng  Hitdiriliing 
an  miehen, 

JOgIf 
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{601.  Die  Kosten  dei  VufalireaB  sind,  wann  die  Satm&Rdigmng  er- 
folgt, von  dem  EnUnDndigten,  uidernfilla  von  dai  Btutskaase  ■■  tragen. 

iDBoweit  eiDem  der  im  $  595 '  bateiohDeten  Antragtteller  bei  StelUng 
dei  Antiagt  nach  dem  ErmaMcn  de*  Osricbta  ein  Veraohniden  trifft,  k&nnan 
dentaelben  die  Eoateu  gane  oder  theilwelie  anr  Lait  gelagt  werdeu. 

g  602.  Der  die  EalmflodEgDug  anaspreohende  BeMfalo**  tat  dem  An- 
tragsteller UDd  dem  Slaataauwait  toh  Aailanegeit  ■atuitelleD. 

B  603.  Der  die  EDlmfladignng  atuipreobend*  Beaefalosi  iat  Ton  Amta- 
weg«D  dar  VormnudaehaflabehSrde ,  Dod  neoD  eine  geaetaliobe  Vonrntnd- 
■ohafE  BlBttfiiid«t,  aneb  dem  getetalieheo  TorDtnode  mitaatheilea. 

Mit  der  Uittbeiinng  de«  Beacbluaiea  an  die  TorniBi>dMliaftabehSi4e 
tritt  die  EntmOodignog  in  Wjikaamkeit. 

*  S  ^OA.  Qegen  dsn  BeseblneB,  dnrob  weloben  die  Enttofiadigong  ab- 
gelehol  wird,  stebt  dem  Antragateller  oad  dem  Staatianwalte  die  aofortige 
Beaob  werde  iq> 

Id  dem  Verfahren  vor  dem  Beaobwerdegeriabte  finden  die  ToMebiiften 
dea  S  597  entaprecbenda  Anwendang. 

§  605.  Der  die  BotmOodignog  anaspreohende  Beadüoea  kann  in  Wege 
der  Klage  binnen  der  Frist  eioea  Honat*  angafoobten  werdeu. 

Daa  Recht  aar  Erbebnog  der  Klage  steht  dem  EntmOndigtan  lelbM, 
dem  Vormnoda  daaaelhen  und  deo  im  g  595  beieiehnateD  Peraooen  an. 

Die  Frist  beginnt  für  den  Entmündigten  mit  dem  Tage,  au  welebem 
er  von  der  Entmandignog  Kenntniaa  erhalten  hat,  lür  die  Sbrigon  Pertoneo 
mit  der  Beatellnng  d«a  Tormnndea  und  in  Falle  einer  geiatalichen  Vor- 
mnndsobaft  mit  der  Hittbeitaog  dea  BeechlUBSe«  an  dan  gesatalioben  Vormund. 

§606.  Fflr  die  Klage  ist  dai  Landgericht,  in  daaeen  Beairke  daa 
Amtsgericht  seinen  Sita  bat,  anasobliesslioh  anBlIodig. 

i  607.    Die  Klage  ist  gegen  den  Staatsanwalt  an  lichten. 

Erhabt  dar  Staatsanwalt  die  Klage,  ao  iat  diesellw  gegen  den  Voroond 
des  Entmflndigten  als  Vertreter  desaelben  an  ricbteu. 

Hat  eine  der  im  {  595 '  beaeichneten  Personen  die  EntmllndigBqg  be- 
antragt, M  ist  dieselbe  unter  Mittheitnng  der  Klage  aam  Termine  a«r  mfind- 
lieben  Verhandlung  au  laden.  Daaselbe  gilt  Im  Falle  des  BeittUta  in  Sinne 
des  g  95  als  Slreiigenesae  der  Hanptpartei. 

i  608.  Mit  der  die  EntmQadignng  anfechtenden  Klage  kann  «ine  aaidete 
Klage  nicht  Terbnndeu  werden. 

Eine  Widerklage  Ist  nnaullsaig. 

{  609-  Will  der  Entmflndigte  die  Klage  erhalten,  so  iat  Uim  auf  eeinen 
Antrag  Ton  dem  Vorsitaenden  des  Prooeesgericbta  ein  Eecbtaanwalt  als 
Vertreter  beiinordnen. 

g  610.  Bei  der  mBndUchen  Verbandlong  beben  die  Paiteian  4it  Ergeb- 
nisse der  bei  dem  Amtsgerichte  atattgehabteu  Sachnnterauchvng,  soweit  es 
aur  PrOfong  der  Bichtigkeit  des  angefcohtenen  Besehlnsses  erforderlich  iat, 
TollitSndig  voraniragen. 
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Int  Fdla  dar  ÜDrichtigkelt  odnr  UoTolUlftttdlgliait  des  Vortrags  bkt  dar 
Vorsittende  deasen  Bericbtignog  oder  VeitollatändigUDg^  DOthigsnEalU  mnl«r 
WkderaiQffnnDg  der  Terhandlnng,  la  reranluMD. 

{611.  Die  Tonabriftoi  der  £g  577,  578  finden  entspraohende  An- 
weodnng. 

Der  PtrUieid  iat  aiugescIiIoBien. 

§  613.  Die  Torsebriften  der  fg  598,  599  finden  in  dei»  Verfahren  tibur 
die  Anfeohtiuigsklage  entapreebeade  Anncudnng. 

Von  der  Vemelimnng  BachvarBttodigsr  darf  das  Oerioht  Abaland 
nebmeD,  wenn  e«  du  Tor  dem  Amtagerieht  abgegebene  QDtachten  fflr  ge- 
nOgend  erftebtat. 

{  fi13.  Wild  die  Anfeobtoiigtklaga  fOr  ttegrflndat  eraobtet,  so  iit  der 
die  Elnlmandigung  aDasprecbende  BeBohlnn  anfanbeben.  Die  Aofhebung 
tritt  erat  mit  dar  Bechtskraft  das  ürthaiia  In  Wirkaamkeit.  Auf  Antrag 
kCnnan  jedooh  inm  Sohatie  der  PeraoD  oder  das  VarmOgena  dea  EntmDit- 
digten  einatweilige  Verfflgnngen  Daab  Uaaaagabe  der  §§  815  bia  633  gp- 
troffen  werden. 

Die  Anfhsbnng  bat  inr  Folge,  daia  die  OEIltigkait  dar  biaherigen  Hand- 
Inngen  daa  EntmQndigteo  m(  Qmud  dea  BeachluBBes,  welcber  die  EntmBn- 
dignng  auigeeprochen  hatte,  nioht  in  Frage  geatellt  werden  kann.  Auf  die 
GBItigkelt  der  biaberigen  Handlnagen  de«  beetelltan  oder  geaetilicben  Vor- 
miiBda*,  bat  die  Anfbebang  keinen  BtnflaH. 

{  eii.  Dnterliegt  der  Staateanwalt,  ao  iat  die  BtMtakaaae  aar  ErtUttung 
der  dem  obliegenden  Gegner  erwaabieoen  Koaten  in  OemAieheit  der  Ba> 
■Ummnngen  dea  fllnAea  Titala  dea  cweiten  Abachnitta  dea  ersten  Bneba  an 
Terorthailen. 

Ist  dia  Klage  Ton  dem  Blaataanwalt  erhoben,  m  hat  die  Staatskaaae 
in  allen  Fallen  die  Kosten  daa  Varfahrena  an  tragen. 

£615.  Das  Processgericbt  hat  der  Vormund scbaflabebSrde  nnd  dem 
Amtagtvicbte  ron  jedem  in  der  Baobe  erlaaaenea  Undnrtbeile  Uitthailung 
■n  machen. 

3  616.  Die  Wiederanfbebnng  der  EntmUndigiing  erfolgt  auf  Antrag 
dea  BnlnSndigten  oder  aeines  Vormnndas  oder  dee  Btaataanwalts  durah  Bo- 
sch Ints  dea  Aantageriobta. 

f  617.  F6r  die  Wiederantbebnng  der  EntmHndignng  ist  daa  Amtl- 
geriobt  snaiohlieasllofa  anatllndig,  bei  welobem  der  Entnflndigte  aeineo  all- 
gemeinen Qeriobtaatand  hat 

Iat  der  Entuündigta  ein  Denlacher  and  bat  er  aeinen  Wobnaita  du 
im  Auslände,  ao  kann  der  Antrag  bei  dem  Atntsgeriahte  aeines  latat«a 
Wohnorts  Im  Deutaebea  Baich«  geetellt  narden,  sofern  dia  EntmOadignag 
TOn  eineai  detUaebcn  Qerioht  aoageapnchen  iat. 

Die  BestitBinwageu  der  §S  596  —  599  Anden  ektapraebende  Anwen- 
dnng. 

{  618.     Die  Koaten  daa  Verfabrana  sind  von  dem  EatmAndlgtao,  wmn 


766  Kleinen  UittliaaDiigmi. 

dM  Torfkbren  von  dam  BtMUitaiKilt  ohne  Erfolg  bnatragt  i»t,  tod  4er 
StMrt*^a«e  en  tragen. 

g  619.  Dei  Ober  die  Wiederaaf  hebnng  der  EntinSiidisnng  in  erUMMide 
BetcbloM  ist  dem  AntngHteller  und  im  Palte  der  Wiederanfhobung  dem 
EnlmflndigteD  fowie  dem  StaatHOwalte  Toa  Amtawegeo  ■OEnatelleB. 

Gsgen  den  Bescfaluas,  durcb  irelchea  die  Bntmflndigang  aufgehoben 
wtrd,  steht  dem  StMtsanwalte  die  sofortige  Besohirerde  in. 

Die  reohtskiHftig  erfolgte  Wiederanfbebong  tat  der  VofiBandsabnfla- 
behOrde  mitaulbeileii, 

S  620-  Ist  der  Antrag  auf  Wiederauf  babong  von  dem  Amtigerietat  ab- 
gelehnt, ao  kann  dieselbe  im  Wege  der  Klage  beantragt  »erden. 

Zur  Erbebang  der  Klage  ist  der  dem  Bnimfindigten  bestellte  Vormund 
and  der  Staatsanwalt  befagt.    '' 

Will  der  Vormund  die  Klage  niobt  erbeben,  ao  kann  ä«r  Voraitaeade 
des  ProcessgeriobtB  dem  Entmflndigten  einen  Bsohtsanwalt  als  Vertreter  bn- 
ordnan. 

Anf  daa  Verfahren  Anden  die  ToriobrineD  der  jj  606—615  entspreehende 
Anwendung. 


Pnv.  Saeittn.  —  Der  Fror inalal- Landtag  bat  bestimmt,  dass  daa  von 
der  Prorio«  bei  Qelegenbeit  der  goldenen  Hocbaeit  des  Kaiaert  geaammalle 
Kapital  cor  Erbauung  eines  Asylea  für  unheilbare,  nicht  geroeiogeflhrlicbe 
Irre  im  Ansohluss  an  die  Irrenaoatalt  Altioberbiti  yerwoodt  werde.  Zu 
TerMbiedenan  baulicbeD  BinrioblaDgen  in  der  Irrenanstalt  au  NIeÜeben  (bei 
Balle)  eiod  370,000  H.,  anr  Vollendung  dea  Nenbanes  der  Irreuanatalt  AK- 
■eherbiu  87,000  U.  bewilligt  worden. 


Aat  Andnuati  im  iWsMtar.  —  Am  9.  d.  H.  Nachnritlaga  braofa  In 
Folge  Ton  nuTorsIchtIger  Handhabung  der  LOtblampe  beim  Aatthsuea  tin- 
geftorener  WasserleitangsrObreo  anf  den  Daobbodeo  dea  laaürgebindas 
für  weibliehe  Kranke  durch  EBtaRndaag  der  Daahfillung  dea  dert  beflnd- 
lichen  WasflerreserToirs  Feuer  aas  und  gewann  aofort  bei  der  UnmOglieb- 
keit,  den  betreflaoden,  ebenfalla  eingeftDrenen  FeuMhaba  (16°  B.  KSlte)  be- 
nutaen  so  kSnneit,  ein«  soldie  Aasdehnung,  dasa  eiligst  anr  Entleerung 
de*  Oeblndu  geaohrilten  werden  moaste.  Dieaelbe  gelang  in  kanwr  Seit 
M  vollatSndIg,  dasa  auch  das  loTentar  bta  auf  elsaelne  anf  dem  Speieber 
beflndlicbe  Oegenatlade  gerettet  werden  konnte.  Trota  der  aotortlgnn  An- 
wendung der  LBschnngaappamte  Seitens  der  Anatalt  und  dn  HOlfeMstaiig 
dar  Spritie  der  beuaebbarten  Irren -Bewahr- Anatalt  8t.  Tbomaa  biannt«  d«a 
laolirgebKude  bja  aof  die  Hauem  in  den  folgenden  Naabtatnnden  ab,  nnd 
nur  der  tast  Tollhommeneu  Windstille  ist  et  inBascb reiben,  daaa  daa  Fenar 
niobt   dnreh   die  VerhludnegeglogB   weitar   Terbreitnt   wurde.     Die   LBeoh- 


Kloinere  Htttheilnogeu.  "JQI 

ubeit  will:  bei  der  groseeu  Kälte ,  walche  Dieb  naDigBL  HiDaten  die  auf 
dem  ErdbodsD  lUgeaden  Sohtlncbe  gafrieren  machte,  so  daaa  diesetben 
immer  wieder  im  Dampf  kMaelraame  der  Anstalt  anfgelfaaut  werden  mauten, 
eine  Saasersc  sehwierige,  und  m  maobts  einen  geradeau  nnhalmlloben  Ein- 
druck, wenn  man  in  dem  bcenneadea^  Qebände  CnaiUnge  Eliaapbn  an  den 
hell  loderaden  GeBimsen  bangen  and  dt»  durch  die  SprllMD  eiogabrachte 
WHier  auf  dem  FuBsboden  sofort  Ea  Bis  geßlereo  lab.  Die  AuBtalt  be- 
sitit  eine  weitTerbreitete  Terrain -Wasaerleihing,  die  von  einer  natflrliabcD 
Quelle  gespeiet  wird,  ab«  keine  DampfrSbreDleitang  nnd  keine  Eitinolemre, 
durch  die  dem  Braade  wob!  raicher  und  erfolgrticher  bitte  geatenert  werden 
kSnuen.  —  Die  Enlleerong  de«  in  Brand  geratbeneo  Geblndea  gMchah  In 
grotser  Ordnung  und  Btille,  and  es  konnten  die  onrabigen  Kranken  einal- 
wellen  in  eine  andere  leeratobende  Abthsilnng  dea  Qebändes  fflr  balbrahige 
Kranke  untergebracht  werden.  Bemerken a wer Ih  war  dabei  die  Beobacbtang, 
daas  auf  den  grCssten  Tbeil  der  übrigen  In  den  anderen  PaTilloDa  der  An- 
stalt befindlichen  Kranken  daa  Etetgniss  kaam  eine  Einwiiknog  ftuaserte, 
daae  dagegen  die  dnrcb  den  Brand  direot  betroffenen  Kranken  In  den  ersten 
t  Tagen  TollatKndig  rubig  wnrden  und  weder  durch  laolea  Wesen  noch 
durdi  ZeretSiung  in  den  Torl&nfig  au  ihrer  Anfhabme  benulsten  nnd  aller 
besonderer  Siebern ngselnrlchlangeD  enthehrenden  Localen  BtBrnngen  bar- 
Torriefen.  Nach  Ablauf  dieser  3  Tage  begann  aber  das  unruhige  Treiben 
der  Kranken  wieder  in  alter  Weise  und  dauert  noch  fort,  ohne  Sparen 
eines  bleibenden  Eindrnoka  in  dem  psychischen  Inhalt  der  Delirien  bioter- 
lasaen  zu  haben.  Die  VerpSegnng  der  aufgeregten  Kranken  bis  mm  Wieder- 
aufbau der  Isolirabtheiluiig  in  der  wkimeren  Jabreaiett  wird  TorauMlobtliob 
noch  groBse  Bchwierigkeiten  bereiten. 


In  Wyl  [Ot  et  Galleo,  Bobwsii)  —  bat  Dr.  Bttme,  h.  Director  der 
Can  ton -Anstalt  St.  Pinuinsherg  eine  Heil-  and  Pflegeanstalt  lEadeneburg" 
fDr  34  Kranke  eiriditet,  aonHchst  dir  Qemflth  siel  den  Jeder  Art,  sodann  aueb 
für  körperlich  Kranke, 


Zar  Vormmndteha/üontniitig.  —  Auf  Antrag  eine«  seiner  Verwandten 
war  ein  Junger  Ifann  als  irrsinnig  io  eine  Inrenanitalt  gebraobt,  demselben 
in  der  Person  dieses  Verwandten  ein  Tarmund  bestellt  and  Letiterem  das 
TennSgen  des  Geisteskranken  aur  Verwaltung  ansgebändigt  worden.  Einige 
Jahre  spBter  gelangte  der  Pflegebefohlene  nieder  in  den  vollen  Besiti  seinar 
Qeisteskrftfte ,  so  dats  die  fibsr  ihn  bestellte  Vormniidsohsft  aufgehoben 
werden  konnte.  Der  Varuandsohattsricbter  veranlasste  hieranf  den  Vor- 
mnDd,  eine  Sobtusireebnong  au  legen,  und  Sberssndete  dieselbe  dem  bis- 
herigen UOndel  anr  Erklärung.  G^en  die  Bichtigkeit  dieser  Beohnang 
hatte  der  Wledergeneae  nichts  eintuwenden ,  verlangte  aber  vergeblioh  die 
rchlitr)«.  XZXVl.  t.  50 
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Beraaigabe  dei  ibin  duMh  BosteheDdeD  TermOgsoi  toq  Hiaem  Totmande 
and  wendst«  sich  endlicb,  um  ia  den  Bniti  leiDor  Gelder  la  kommen,  «n 
du  VoTmandMhsftsgeiioht,  ist  ibar  soab  biardotob  Diobl  in  du  Eiginthum 
mIdss  VirmSgena  gelangt,  da  ihm  folgender,  später  dnrob  du  Obergericbt 
beititiglei  Boeobeid  lu  Tbeil  wnrde:  Die  Tbätigkeit  de»  TormnQdwbafte- 
gericbta  bOrt  mit  dar  Empfangnahme  der  vom  Vormunds  gelegten  Sabloss- 
lecbonng  snT.  Nach  Anfhebang  der  Tormondsobaft  hat  du  Osriobt  ksiBS 
Diiciplinarge>alt  fibir  den  Tormnnd,  inibeitindeni  anah  keine  Zwangsmittel, 
um  denselben  aar  Heransgabe  des  verwalteten  TermCgsna  an  Tsranlasaan. 
Deshalb  mnw  es  dem  BeiahweidefQhrer  (Ibeilusen  bleiben,  «eine  AneprOche 
wider  seinen  frflheren  Vonnand  im  Wege  Seobtens  geltend  *a  machen.  — 
Diese  dnrob  die  beBtebende  Toimnndicbaftaoidnnng  dnrobana  gereehtfertigte 
VsrfQgang  liefert  einen  nenen  loblagendsn  Beweis  dafttr,  dau  eine  Abln- 
deinng  dies'es  die  Alleinhimcbaft  der  Voraflnder  in  Betreff  der  VerwaUmig 
der  Hflndelgelder  ansapreohenden  Gesetses  dringend  geboten  ist. 


Faaäüi^ßtg«.  —  FrsR  M.,  eine  bereits  betagte  Dame  in  Berlin,  wohnt 
s^  Jahren  bei  ihrem  Sohne,  einem  Uinisterislbeamteu,  und  deaaen  Jooget 
Ffao.  In  letater  Zeit  litt  die  Dame  an  Scbwormuth,  gletcbaeitig  klagte 
sie  über  heftige  Sohmenen  am  Eeigefinger  nnd  Uittelflnger  der  linken 
Hand.  Der  Haosarat  wurde  sn  Ratbe  geaogen.  Derselbe  erkürte  jedoeb 
die  Finger  der  Dame  fdr  vollkommen  gesund  nnd  hielt  die  Klagen  der 
Patientin  fSr  Einbildong.  Die  Dame  wandte  sich  nun  an  andere  Aerate 
und  verlangte  in  den  letiten  Tagen  allen  Ernstes,  dus  ihr  die  Finger  am- 
pntirt  werden  sollten.  Ihrem  Wonsobe  wurde  Jedooh  uioht  entsprochen.  Die 
alte  Dame  klagte  anch  dann  nicht  mehr  Ober  Schmeraen  in  den  Fingen, 

.  und  schon  glaubten  die  Angehörigen,  dass  sieh  die  Untter  stUVIeden  ge- 
geben. Sie  solltan  jedoch  sehr  bald,  nnd  awar  anf  eine  achreokliobe  Weise, 
eines  sobllmmeren  belehrt  werden.  Am  Dienstag  Hittag,  ala  das  Dieust- 
mädcben  mit  dem  Anriobtan  des  Essena  beachkftigt  war,  erschien  plOtalioh 
die  alte  Fran  M,  gani  veretDrt  in  der  KOobe,  ergriff  ein  schsrfea  Hackebeil, 
legte  die  Unke  Hand  anf  den  Ktlohentisch,  nnd  ehe  es  das  Hidchen  noch 

^Terhindern  konnte,,  trennte  die  alte  Dame  mit  einem  Hieb  dea  Beiles  den 
Zeigefinger  nnd  den  Mittelfinger  von  dar  linken  Hand.  Von  Blnt  Ober- 
■trOmt,  sank  sie  bewnsstlos  an  Boden.  Aerttliohe  HQUb  war  solbit 
aar  Stelle. 


Aui  Pärit.  —  In  Ville-Bvrard  aind  die  Fanotäonen  des  Direotora  und 
des  Antes  getbeilt  worden. 

Im  Hoapitale  Bl.  Anne  steht  die  ErOffbung  der  Klinik  fBr  Qeisteskranke, 
einst  vom  Präfecten  Dtmul  unterdrOokt,  nnnmehr  bevor. 

Du  Departement  der  Seine  hatte  in  seinen  3  grossen  Anitalten  (St  Anne, 
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Ville-Emrd  and  Vaaclaae)  »!•  in  einig«»  ProTiDiIalanitaltsD  Endo  1878 
7677  Irre,  welche  1878  eine  Anagabe  too  4,815,367  Fr.,  meht  ah  daa 
Viertel  Budget  dea  DepartemeDta,  eriiirderteii. 

Die  Aoademie  fran^iie  hat  eine  Hedaitle  Ton  1000  Fr.,  den  Preia 
Montiyen,  aioBr  Pflegerin  dar  Balpelrifere  Terliefaen,  Ltontint  IfieoUe.  Der 
Uiniater  der  SffeDtlicheD  Arbeiten  hat  die  OfScIen -Palme  der  AeadamiB 
hinengenigt. 


In  Bnghmd  —  ist  jetit  in  mehreren  Anetaltan  das  «Open  Dooi*  Bjaton 
(Br  die  oberen  Klaaaen  neben  dem  non-reitraint  in  Jeder  Weiae  fOr  alle  Klataen 
aar  AutfBbrang  gebracht  worden. 


Peraonal~Nachrichten. 

Dt.  von  Kraffl-Ebing,  ProT.  eztraord.  a.  Direotor  dra  Landet •IrreDanstalt  an 

Feldhof  hei  Graa  ist  inm  Prof.  ord.  an  der  nnivenittt  Qraa, 
Dr.  pMtz,  S.  Ant  der  ProT.-Irrenanatalt  an  Altaoherbfti  iat  anm  oommiwa- 

riachon  Director  deraelhen  ernannt, 
Dr.  A.  SchaiU:,   bi«her  Hilhant  an  der  ProT.-lrrsnaDstall  EU  DQren,    mm 

dirig.  Arat  der  Peleri'aeheti  Privatanatalt  au  Keaienich  bei  Bonn, 
Dr.  Siali,  biaher  Oherarat   an    der  Irrenalalion   der  Charit^   in  Berlin   anm 

2.  Arat  der  ProT.-Irrenheilanatalt  in  Lanbu*  berufen  worden. 
Dr.  Sttbohm,  Director  der  PrtTat-Hellanatalt  lu  Mflnden  hat  dm  Charakter 

all  Sanit&laratfa, 
Dr.   Vqiptl,  Ued.-Ralh.  n.  ir.  Direotor  der  Pflegeanatatt  an  Coldits  und 
Dr.  Levituttin,  Gab.  San.-Kath  n.  Director  dea  MaiaoD  de  «ant^  an  SebSne- 

berg    haben    das  Bitterkreua  1.  Kl,   des  Kgl.  SBcbBlachen   Albrecbts- 

Ordens  erhalten . 
Dr.  Sig,  Smogotnlt,  Gah,  Ban.-Bath  n.  Regimentaant  ist  84  Jahre  alt,    am 

28-  Dec, 
Dr.  ItBpptl,  Qeb.  Hed.-Bath  u.  Direotor  der  Fror.- Irren aoatall  au  Sohleawig, 

72  Jahre  alt,  am  30.  Dec, 
Dr.  Stoelintr,  Hanasrat  an  den  Landeaanatallen  an  Hnbertnabnrg,  gealorben 
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Carl  Friedrich  Flemming, 

geb.  den  27.  Dec.  1799  zn  JBterbock,  ist  am  27.  Jannar  c  in 
Wiesbaden  gestorben  aud  am  3.  Febr.  c  za  Scbwerin  in 
Meklenbnrg  beerdigt  worden. 

Als  ein  ächter  Ritter  vom  Geiste  hat  er  ein  langes  Leben 
ftlr  seinen  Beruf  siegreich  gekämpft,  den  ersten  Nenban  einer 
IrtenheikoBtalt  in  Deutschland  ausgeführt,  diese  Zeitschrift 
mitbegründet ,  den  Stiftern  des  Vereins  der  deutschen  Irren- 
ärzte angehört,  als  deren  langgfthriger  Präsident  er  die  Sitzangen 
vorbereitete  und  leitete,  und  in  zahlreichen  Schriften  seine 
wiBsenschaftliehen  Forschungen  and  practisohen  Crfahrungen 
niedergelegt.  Durch  die  tauge  Dauer  seiner  Thätigkeit,  durch 
die  Vielseitigkeit  seiner  Gaben ,  durch  seinen  unermodlichen 
Schaffensdrang,  durch  seine  von  vielen  Seiten  beanspruchte  Mit- 
wirkung bat  er  wohl  am  hervorragendsten  zum  Ausbau  der 
deutschen  Psychiatrie  in  ihrer  Eigenart  mitgewirkt.  Mit  ihm  ist 
der  letzte  Pionier  des  deutschen  Irrenwesens  in's  Grab  gesenkt 

Ihm  blieb  als  ein  köstlicher  Schmuck  des  Charakters  bei 
so  reichen  Gaben  nnd  Erfolgen  die  Bescheidenheit,  welche  es 
nicht  zuliesB ,  daes  man  während  seines  Lebens  von  seinen 
Verdiensten  zu  ihm  sprechen  dnrfle.  Ihm  blieb  die  Neigung, 
Jedem  zu  hdfen,  der  seine  UBlfe  begehrte,  bis  an's  Ende  des 
Lebens. 

Der  Lorbeerkranz,  der  vom  Verein  der  dentsefaen  Irren- 
ärzte seinen  Sarg  achmtlokte,  war  ein  wohlverdienter  und  das 
zahlreiebe  Gefolge,  welches  bei  seinem  stillen  Begräbnisse  dem 
Sarge  folgte,  ehrte  ihn  und  diejenigen,  welche  ihn  zu  seiner 
Buhestättte  begleiteten  und  nicht  immer  während  des  Lebens 
seine  Anschauungen  theilten.     Requiescat  in  pacel 
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Die  ttnteraeichneten  BeäaktioBB-Mitglieder  der  Allg.  Zeit- 
schrift fOr  Psyehiatrie  haben  »ich  geeinigt,  der  genannten  Fach- 
schrift mit  Jahresbeginn  1880  eine  Inhalte-Erweiterung  zu  geben, 
and  zwar  darch  halbjährliche  Berichte  Über  die  Lei- 
stungen in  den  zagehdrtgen  Discipltnen.  Eine  beson- 
dere MoÜTirnng  dieses  Vorgehens  wird  um  so  weniger  hier 
ndthig  sein,  als  dem  Verlangen  nach  regelrnftssigen  Referaten 
schon  seit  Jahren  Aosdraek  gegeben  wurde.  Unser  Ziel  dabei 
ist:  den  Leser  Ober  den  Stand  unsers  Fachs  fortlanfend  unter- 
richtet zu  halten,  dem  besohäfljgten  Praktiker  die  Muhe  der 
Umschau  in  den  verschiedenen,  nicht  immer  zugängliohen 
Journalen  zu  erBpareo,  dem  strebenden  Forscher  das  Nach- 
schlagen zu  erleichtern,  der  fortschreitenden  Wissenschaft  aber 
in  sachlicher  Kritik  des  Gebotenen  den  jeweilig  geläuterten  , 
Gewinn  zuauweisen. 

Der  Uebersicht  wegen  ordnen  wir  die  Referate  vorläufig 
nach  folgenden  Gruppen: 

1)  Psychologie; 

2)  Psychophysik; 

3)  Allg.  Path.  n.  Therapie  der  Psychosen  mit  patholog. 
Anatomie ; 

4)  spezielle  Pathologie  und  Therapie; 

5)  AnstaltBwesen; 

6)  Statistik; 

7)  gerichtl.  Psychopathologie. 

Vorläufig  sind  flir  die  einzelnen  Gruppen  Referenten  er- 
nannt worden,  wetebe  sich  anoh  zur  U«bemahme  bereit  er- 
klärten.     So    ist    die    Psychologie    von   Flemmmg    über- 
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nommen,  die  Psjoboph^Bik  von  Dütmar,  Die  dritte  der 
obigen  Gruppen  von  Schäle.  In  die  vierte  werden  sieb 
Stark,  Kind,  Pelman,  Ripptng,  Fretuberg  nnd  Kim  theilen. 
Anstaltswesen  wird  Laehr  ttbemehmen,  Statistik  VUridi; 
gerichtl.  Psychiatrie  e.  Kraffi-Ebing.  Znr  Oberleitung  des  ge- 
sammten  Unternehmens,  zur  Vertheiinng  and  BinBammInng 
des  Referat -Materials  hat  sieh  Nasxe  erboten. 

Die  Referate  werden  sich  anf  äie  peychiatriscbe  Literatur 
des  In-  und  Auslands  beziehen.  Dieselben  sollen  klar  und  in 
knappster  Eflrze  abgefasst  sein.  Bedeutendere  Spezialwerke 
werden  die  geziemende  eingehendere  B^preohung  finden. 

FOr  daa  pünktliche  Erscheinen  der  Semeetralberichte  wer- 
den der  Ghef-Bedakteur  and  der  Herr  Verleger,  welcher  in 
der  entgegenkommensteu  Weise  dem  Unternehmen  seine  Unter- 
stUtzang  zugesagt  hat,  nach Erftftenza sollen  bereit  sein.  DieHit- 
aj-beiter  ihrerseits  sind  bemüht  dieses  Bestreben  za  ermögUeben. 
Es  versteht  sich,  dass  zur  pUnktliehen  Bewältigung  dieser 
aasgedehnten  Aufgabe  noch  eine  weitere  Arbeitstheilung  nötbig 
werden  wird.  Die  Ankttndigang  nnsers  neuen  Unter- 
nehmens soll  uns  auch  unterstutzende  Arbeitskräfte 
gewinnen  helfen.  Indem  wir  Tersnchen  eine  längst  gefühlte 
Lfleke  im  Inhalt  unserer  Zeitschrift  auBEafUllen,  stellen  wir 
zugleich  die  Bitte  um  möglichst  vielseitige  Theilnahme.  Jeder 
Beitrag,  namentlich  auch  in  der  Besprechang  grösserer  Werke, 
wird  uns  erwflnsoht  sein.  Es  genflgt  zu  diesem  Zwecke  die 
einfache  Anürage  reep.  Hittheilang  an  den  Leiter,  Dr.  iVoue- 
Andemach,  oder  auch  an  den  betreffenden  Fach -Referenten. 
Sendungen  werden  erbeten  an  Dr.  JVofie,  die  Fach-Referenten 
oder  an  den  Verleger  (G.  Reimer  in  Berlin,  AnhaltiseheStr.l2). 
Als  Material  wird  vom  Verleger  (Herr  G.  Reimer  in 
Berlin,  Anbaltiscbe  Str.  12)  an  Zeitschriften  gelidiart: 

Mind. 

Journal  of  Mental  Science. 

West  Riding  Asyl  Reports. 

Bnun. 

Americ.  Journal  of  Insanity. 

Jonm.  of  Nerroufi  et  Mental  disease  ed.  by  Jewell  and 
Bannister. 
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Ann,  mäd.  psych. 

Bull,  de  la  boo.  de  mM.  ment  de  Belgiqoe. 

Arohir.  Italiano  par  le  malatie  nerr. 

Gazetta  Frenoeomia  di  Begg^o- 

Birista  Sperintentale  di  Freniatria  et  de  Uedeeine  Legale. 

Tbe  AlienJBt  and  Neurologist  edit.  of  Dr.  C.  B.  Hughes. 

Jahrbücher  ftlr  Psychiatrie.  Neue  Folge  doB  psyohiatr. 

CentralhlattCB.    Heraosg.  von  Gauater  a.  Mej/nert. 
Archiv  fb  Psychiatrie.    Heran^.  von  Walphiü. 
Irrenfrennd.    Heraosg.  von  Brosäu. 
Centralblatt  fQr  Psychiatrie.  Herausg.  von  Erlenmeyer. 


Schmidt'a  Jahrbfloher. 

Deutsehe  Medic.  WochenBohrift. 

Berliner  klin.  Wochensehrift. 

Wiener  med.  Wochenschrift. 

AUgem.  Wien.  med.  Zeitung. 

Wiener  medic.  Presse. 

FircAoto's  Archiv. 

Zienuien'a  Archiv. 

Frager  VierteljahrsBchrift. 

Annales  dliygiöne  pnbliq.  et  de  möd.  Ug.  de  Paris. 

Ann.  et  bull,  de  la  Soc.  de  M^  de  Gand. 

Blätter  des  statistisclien  Barean's  in  Berlin. 

EutetAer^A  Vierte^jahrssohrift  f.  gerichtL  u.  öffentl.  Med. 

Corresp.-BL  fflr  Schwraz.  Aente. 

Memorabilien. 
Höge  das  neue  Unternehmen  die  Aufiiahme  und  das  Ent- 
gegenkommen finden,  welches  wir  denselben  zum  Wohl  un- 
serer Wissenschaft  wie  zur  Pflege  unserer  Collegialit&t  auf- 
richtig wOnsehenl 


leminiiis.       t.  KrafR-Eblng.       Laebr. 
Nuse.       SchUe. 
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Redaction: 

Ur.  FlemmiDg,  Geh.  Ued.-Ratb,  geir.  Dir.  d.  Irren hailaniUlt  SacbicBbcii 

bei  Schwerin  (Hekleohurg). 
Dr.  TOn  Erafft-EbiDg,  Profeiaor  u.  Director  der  Londea-lneiutnBtalt  F<U- 

hof  bei  Gnu. 
Di.  W.  Natie,  Geh.  Hedioinftlikih  u.    Dinotsr  der  Prov.-lmukntUlt  m 

Andemacb.  , 

Dr.  SohQle,  Hedicinalrath  n.  Arst  au  d.  HeU-  und  Piegeuwt.  UIqmo  b« 

Aohani  (Beden). 
Di.  H.  Laehr,  Geh.  SaniL-Balh  und  Dir.  d.  Asyb  BchweiKerhof  bei  Beriin. 


Herausgeber  und  Mitarbeiter. 

Heu  Di.  Tan  Andel,  Dir.  and  Chefuit  der  Heil-  and  PflegeuuUüi  n      ' 

ZStpheo. 
Arndt,  Prof.  d.  Piyoh.  au  der  ünlv.  Oreibwald.  | 

Ast,    Dir.  dm  Heil-AaiUlt  bei  Bebnesenried  (Wflrleubwf). 
Bartens,  3.  Ant  der  InenbeilaaBtalt  in  Siogbiuf. 
Besser,  Dir.  d.  PriTat.-IrrenanRtalt  so  Ptttaoheo  bei  Bonn.  ' 

Binswaoger,   Dir.  des  AifU  Villa  BslleTue  inKieuUngeB  M 

BodensM.  J 

Boettger,  Diraotor  des  As;Is  Carlafeld  (But.  Brehna).  1 

Bioslns,   Dinctor  d.  FrlT.'Inflimstalt  so  Bendorf  mia  Hey*  k« 

Coblens,  I 

Bifiokner,  San.-Bath  b.  Dir.  d.  PniT.-IrreDanalalt  ■nCreaUWi^ 
G.  Bnrokhardt,  3.  Ant  der  Imnuitalt  Waldaa  (Sobweb). 
CUUa,  1.  Httltsant  dsr  HeilKistsit  Baohsssbesg. 
Cramer,   Prof.  nod  Dir.  d.  Prov.-Inenaostalt  an  yarborf. 
DelbrOck,    Geh.  Sttu-Bath,   Phjtibns  nnd  Arat  an  dar  Stnf- 

anstalt  sa  Halle. 
Dsmrioh,  Hof-  and  Ober-Ued.-Bath  tu  UelDlngen, 
Riominghaae,  Dooent  an  der  UniTanittt  an  WtUsborg- 
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Borr  Dr.  B.  Ebgelken,  fr.  üir.  d.  Priv.-ADst.  m  Bockwiakfll  bei  BremeB. 

Brhardt,  Prof.  d.  gerichtl.  Madidn  zu  Kien  (BiUEluid). 
Eschenbnrg,  dir.  Ant  an  d.  Irrenanstalt  lu  LGbeck. 

Everta,  emer.  Dir.  d.  Irreoanst.  su  Heereoberg  jetst  in  Arnbeim. 

Feitb,  praot.  Arst  in  CöId. 

Finkalnbnrg,  Qeh.  Med.-Bath,    Prof.   u.   Mitglied  daa   Belohi- 
gesuDdbeitsratheB  la  Berlin. 

Fisobel,    Professor  nnd  Director  der  IrrcDanstalt  m  Prag. 

Piaober,  Geb.  Hobath  n.  Dir.  d.  Irrenanstalt,  s.  PforEbelm. 

Fisober,  i.  Arzt  der  Irreoaustalt  in  Pforibeim. 

Fooke,  praot  Änt  in  Cobleni. 

Fr&nkel,  San.-Batb  u.  Dir.  der  Irrenanatalt  eu  Bernburg. 

Frese,  Staütsratb,  Prof.  a.  d.  Udjt.  n.  Dir.  d.  Irrenanstalt  in  KasMt. 

Preusberg,  Dir.  der  ProT.-Irrenanslalt  in  Andernacb. 

Fröhlich,  Stabsarat  am  Friedr.-Wilh.-IiiBtitat  in  Berlin. 

Fürstner,  Prof.  an  der  Univers.  Heidelberg. 

Qaniter,  San.-Rath  u.  Primarant  der  Landesirrenanet.  zu  Wien. 

T.  Oellborn,  Dir.  d.  Irrenanst.  au  UeckermÜnde  (ProT.  Pommern). 

van  Genns,  Prof-  d.  Pathologie  n.  ger.  Mediein  an  Amsterdam. 

Qünti,  Oeh.  Med.-Bath,  anf  Oantibnrg  bei  Heiasen. 

Tb.  Güntz,  Dir.  d.  Priv.-Irrenanstalt  Tbonberg  bei  Leipzig. 

A.  Qntsch,  Med.-Rath  a.  1.  Arzt  d.  BtrafanstiÜteD  la  Bruchsal. 

Hagen,   Hofrath,   Prof.  an  der  Univ.  q.  Dir.  der  Irrenanstalt  an 
Erlangen. 

Hasse,  Dir.  d.  IrrenaDstalt  zu  Königalntter  (Braun  ach  neig). 

Bocker,  Dir.  d.  Irren pBegean statt  an  Plagwitz  (Prov.  Schlesien) 

Henningsen,  S.  Arzt  an  der  Irrenanstalt  zu  Bchlesnig. 

Hergt,  Geb.  Hofrath  n.  Uir.  der  Irrenanstalt  Illenau  (Baden). 

Hertz,  Ban.-Rath  u.  Dir.  der  Privat- Irrenanstalt  au  Bonn. 

Hoestermann,  Dir.  der  Irrenanstalt  Valduna  (T;ro[). 

H.  Hoffmann,  Geb.  San.-Elath  u.  Dir.  der  Irrenanatalt  zu  Frank- 
furt B.  H. 

Holst,  in  CliriBtiania. 

Hnppert,  dirig.  Arzt  d.  Irren-Siecbenanst.  an  Hoohweitzeben  bei 
DSbeln. 

Ideler,    8an.-Ratb  n.  Director  der  IrrenpSegeanstalt  zu  Dalldorf. 

Jastrowiti,  Privatdocont  an  der  Univ.  Berlin. 

Jebn,  2.  Arzt  an  der  Irrenanatalt  bei  DOiseldorf. 

Jensen,  Dir.  der  Oat.-Frenss.  Prov.-ADStalt  zu  Allenberg, 

W.  Jessen,  Med.-Ratb  u.Dir.  d.  PriT.-Irrenanat.  Hornheim  bei  Kiet. 

Jung,  San.-Katb,  Director  d.  Irren beilanst.  tn  Lonbna  (Schlesien). 

Kabibaum,  Dir.  d.  Priv.-HeilanBt.  in  Gürlitc. 

Karntb,    Oeb.  San.-Ratb,  Pbyeikns  und  Dir.    der  Irrenanst.  in 

ibrlft  f.  Ptychlatil«.  XXXVl.  «.  5t 
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VeneiohDiiM  der  Hitarbeitar. 

Kolp,  Ober-H<>a.-Kalb,  fr.  Dir.  d.  IrieDanBtall  WabDeo  eu  Olden- 
burg. 

Eid«Tle,  Dir.  i.  Kreis- IitodbdiL  iq  Iisee  (Bauern). 

Kind,  Dir.  d.  IdiotenuiBt.  in  Laiiganbag«n  bsi  HaoDOver. 

Knoch,  prakt.  Ant  in  8t.  PeteTsbarg. 

Koob,.Diieator  der  Lande»  irren  am  talt  in  Zwielalten  (Wflrtem- 
berg). 

K&blei,  Arat  der  LMideuiiBta1lB&  an  HnbertDaborg  (Sachaeo}. 

KOitl,  Prof.,  in  KarpfiDberg  an  der  Oe«tro!cb.  Badbahn. 

KoBter,  San.-Batb,    Dir.    der    ProT.-lrTenatisUli  iQ    Marsberg. 

Kowalswaky,  Docent  der  Paycb.  a.  Oberarst  de«  Qoapitali  an 
Cbarkoff. 

Kransa,  OberamUarat  an  Tflbingen. 

Eroemer,  2.  Arst  der  ProT.-IrreDanstalt  eu  Halle. 

Leidesdorf,  Prof.  an  der  Univ.  n.  Dir.  d.  Privalaost.  tu  Ober- 
Oöbling  bei  Wien. 

Lesaing,  Qeh.  Ued.-Batb ,  Dir.  der  Heilanstalt  Sonnenatein  bei 
Pirna  (Saobsen). 

van  der  Litb,  Prof.  n.  Arat  an  d.  Irrenanalalt  sa  Utrecbt. 

LOchner,    Direotor  der  Heilanstalt  Klingen mÜDater  (Bbeiopfala). 

Lorent,  prakt.  Artt  an  Bremen. 

G.  Lndwig,  0«b.  Ued.-Bath  n,  Dir.  an  d.  Irrenanst.  an  Heppeo- 

T.  Ludwiger,  3.  Arat  der  ProT. -Irrenanstalt  aa  Creattbnrg. 
UKder,  Hed.-Bath  n.  Dir.  d.  IrrenaDtt.  au  Boda  (Altenburg). 
Hendel,  FriTatdoeeot  an  d.  Unir.  Berlin  n.  Dir.  der  PriTalheil- 

anatalt  an  Pankow. 
Meaohede,   Dooent  der  Psych,  u.  Dinotor  der   stftdt    Krankoo- 

aoatalt  in  Königsberg  i.  Pr. 
E.  Ueyer,   8au.-B.  u.  Dir.  d.  Irrenanet.  Brake  (Lippe-Detmold). 
Fr.  lleyer,  Oeb.  Saa.-Batb  n.  oona.  Aret  der  PriT.-lrTCuanalall  au 

Eitorf. 
A.  Meyer,  Director  der  Privat- Irre nanatalf  au  Eilorf. 
0.  MBIlei,    Dir.  d.  Priv.-Heilacat.   f.  Nervonkr.  an  Blaokenburg 

Neubof,   em.  Dir.  d.  LandesMiit.  au  Colditi  (aaehsen),    a.  Z.  in 

Dresden. 
H.  NenmanD,  Prof.  an  d.  Unir.  u.  Dir.  d.  PriTatanstalt  PSpel- 

wita  bei  Breslau. 
P.  Obernier,  Frofeaaor  an  d.  Unir.  au  Bonn. 
H.    Obersleiner,    Dooeot  an  der  Universität  an  Wien. 
Oobeke,  Dir.  der  Privalanstalt  in  Endenich. 
Otto,  Aasistent  der  Beil-  und  PBegeanatalt  llleaatt. 
Pe  1  m  an ,  San.-  B.  u .  Dir.  d.  Pro*.-Irrenaoat  Orafenbsfg  b,  Pfliseldorf. 
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.  Pfleger,  BHUBBTEt  an  d.  Siechen-  u.  Versorg uugaauitUlt  zu  Ybba. 

Samaer,   Oeneral-luilpecUir    der   NiederlBodi sehen    Irreuansl.    lu 
Grafenhaag. 

Beioh,  fr.  AsaisteDt  an  d.  Heil-  a.  Pflegeanatall  UlenaD. 

Reimer,    Hed.-Both  in  Dreadeo. 

ReisBneT,   Ober-Med.-Ralh  in  Uarmatoilt. 

Kenmont,  Oeh.  San.-Bath  in  Aaclien. 

Bheiner,  in  Bt.  Galleo. 

Riuhari,  Oeh.  San.-Rstb  in  Endonich  bei  Bonn. 

T.  Rineoker,  Hofrath  n.  Prof.  an  d.  Univ.  WfirEbnrg. 

Bipping,  Dir.  d.  Irrenheilanat.  sa  Dären. 

Boller,  C,  Ant  in  Illenan. 

Roller,  Orosab.  badiacher  Amtiriefatei  in  Achem. 

Roths,  Suateratb  n.  Dir.  d.  IrrenanaL  eq  Waricbau. 

Rttppel,  Geh.  San.-Batb  n.  Dir.  d.  Irrenansl.  zu  Schleswig. 

A.  Sander,  praktischer  Ant  in  Elberfeld. 

Schäfer,  2.  Artt  der  PrivatheilaDatalt  Schneiierhof. 

T.  Sohaeffer,  Ober-Med.-Rath  in  Caunatadt. 
Schlangenhaasen,  Frivatdooenl  D.  1.  Aas. -Ant  der  Irrenaaat. 
Hall  in  Tyrot. 

Schlager,   Prof.  an  d.  Univ.,  Landesgerichtearst  eu  Wien,  Dir. 

der  niedorOBterreichiscben  LandeairrBnanstalt. 
Scbeltema,  praktischer  Arat  in  Amheim. 
Sohnirch,  Dir.  d.  Laodeairrenanat.  zu  Budapest. 
Sehola,  Uir.  d.  allgem.  Kranlienhausca  eu  Bremen. 
ScbrSter,  OberarEt  an  der  Irrenanstait  in  Oalldorf. 
Sohopmann,  San.-Rath  o.  dir.  ArEt  d.  SioobeDBtistalt  eu  Geaecka 

(Weatfalen). 
O.  SchwartE,  Beg.-Hed.-Ratb  cu  CSIn. 

Schwartier,  Reg-Rath  u.  Dir.  d.  Pri  v.- Irren  an  Kt.  EU  Ofen. 
Sehrt,  Dir.  and  I.Arzt  doa  Landeabaspitals   Hofheim  (Heaaun). 
O.  Seifert,  prakt.  ArEt  eu  Dresden. 
H.  Selmer,  Dir.  d.  Irrenanat.  au  AarhntiB  (Dttnemark). 
aorvaas,  prakt.  ArEt  zu  CQtn. 

Silomon,  prakt.  ArEt  in  Norden  [ProT,  Hannover). 
Smoler,  Direolor  des  Ailgem.  Krankeahansea  zu  Prag 
Snell,  Oeb.  San.-Uath  und  Dir.  d.  Irrenanat.  eu  Hildcaheim. 
Bonden,  Reg.-Med.-Itatb  im  San.-Colleg.  sn  Stockholm. 
Sponholz,   prakt.  ArBt  in  Cbarlottenbnrg. 
Stark,  Dir.  d.  Irrenanat.  Blephansfeld  (Elasaa). 
Stein  thal,  Oeb.  Ban.-Bath  in  Berlin. 
Btblzner,  Anstaltsant  in  Bahertnshnrg. 
TiggQB,  Ued.-Ratb  u.  Dir.  der  Heilanst.  Sacbaenberg. 
Tribolet,  fr,  Dir.  d.  Irrenanat.  Waldaa  b.  Bern. 
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VerioicbiiiBB  der  Hitarbeiler, 

Uilbl,  AHistuDcarat  dar  Pro*.  Irrenatut.  za  Halle. 

Vircbow,   0«h.  Med.-Estb,    Prof.   d.   pMb.  An»t.   u.  lilg.  Path. 

Vis,  Geh.  Med.-Bath  in  HeU. 

Voppel,   Med.-Rath,  fr.  Dir.  d.  LandesMiit.  eu  ColdiU  Q,  ia 

Leiptig). 
WsUs  in  Wien. 

Wendt,  Dir.  d.  Imnuist.  in  Scbw«tt  (Weatprensaen). 
Wendt,  Au.-Arit  d.  IrreDheilanst.  SacbEenberg  bei  Scbnerin. 
Wernicke,  Privatdooent  an  der  DDiverBÜHt  lo  Berlin. 
Wisbecke,  Ued.-Rath  an  d.  Kgl.  Landdrostei  sn  Hildeaheim, 
Wiedemeigter,  Director  dar  PrivaUnstalt  an  Ballenstadt  im  Hari. 
L.  Wille,  Prof.  n.  dir.  Arat  der  Irrenanat.  an  BaMl. 
Witkowtky,  Assietent  d.  psjrcblatr.  Klinik  lu  Btrasaborg. 
Wpiff,  Dir.  d.  PHvataniL  Lindenhof  b.  Coawig. 
Zenker,  Kreiiphjsicas  in  Schivslbeiii  (Pommern). 
Zillner,  Prof.  u.  Primlrarat  an  d.  Irrenanst.  la  Saliburg. 
Zinn,  Geb.  Siui.-Itath,  Dir.  n.  Chefarat  d.  Irrenanatall  eu  ICbeca- 

Zippu,  k.  k.  LandaB-GerichtaBTEt  in  Wien. 


Uruckfehler. 

S.  560,  Z.  18  V.  D.  .Formen'  »tatt  .Praaen'. 
B.  606,  Z.  10  V.  o.  .iba"  statt  ,ibr*. 

B.  BOT,  Z.  5  V.  u.  iVoraDagegaDgenem'  statt  .VorauagegangetieQ*. 
-     Z.  17  *.  u.  .gegenaeitig*  statt  «gegen w&n ig*. 
Z.  23  V.  □.  .Nagalion'  statt  .negative". 
B.  608i  Z.  17  T.  o.  .empiriacb*  statt  .snergiscb*. 

■  Z   3  V.  u.  .andern'  statt  .aodere'. 

B.  6t0,  Z.  11   T.  a.  .Cullurentwiaklnng*  statt  .Cultuibe'ülketung'. 

■  Z.  17  T.  o.  .Qeicbehen*  statt  .GesobehenB*. 
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